[image: image1.jpg]CognomeEAR.INA NomeANGELO Sesso M

Data di hasea i - 25-09- 1958 Range 3.0Target: 25
Teses s P SERVIZIO SANITARIO REGIONACE |20

e EMILIA-ROMAGNA
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Natoa PARMA Eta’ 48

Domicilio : Dipartimento Medicina3  Tel

Citta® : CAP

purante Medicina Interna ad indirizzo Angmlogwo ed Emocoagulativo
Jomicilio : Centro Emostasi Tel

eparto di provenienza :
iagnosi principale :  TROMBOSI VENOSA PROFONDA
iagnosi accessoria (1):
iagnosi accessoria (2):
iagnosi accessoria (3):

JSSL
nizio terapia i 03-08-2007 Durata terapia (gg) : 0
-ine terapia : Non Nota

\Itre osservazioni

‘ollow-up terapia anticoagulante

)ata Dr. | Sec (INR\) |Far|Weekl |Daily |1°|Note|Obs Dept [Next Visit
11-08-2007! | 0.00] I.00|COU| 0.00| 64 [ | | 103-08-2007
)3-08-2007(LOM| 0.00| 1.18|COU| 0.00] 6 | IMAN |LMPP|1041 |04-08-2007
14-08-2007|FED| 0.00| 1.30|COU| 0.00]| 641 | | LMPP| 06-08-2007
6-08-2007|ROC| 0.00| 1.71/COU| 0.00]64 | IMAN |LMPP| 108-08-2007

atologie, terapie e complicanze associate

ata Grupp|Sub |Description
6-08-2007 | |TVP POPLITEE E TIBILI DS DOPO
Dipartimento Medicina 3 Medicina Intemna ad indirizzo Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma
Angiologico ed Emocoagulativo ya Gramsc: 14 - 4 Pa"r.na
Centro Emostasi T ‘3= A 111 - 70
Via Gramsci, 14 - 43100 Parma Partita va 01874240342

T. +39 0521 702238




