1 1. Alder, kjpnn. 2. Almentilstand. 3. Evt. pifallende/dominerende symptom. 4.
Pas. navn Innl. Iege m/adr. Generell beskrivelse Emneringstilstand. 5. Forflytningsevne. 6. Bevissthet. 7. Kooperasjon. 8. Plager i
gyeblikket (smerter, dyspne). 9. Hud (farge, torgor: cyanosefikierus, annet). 10.
Fadt Egen lege m/adr. Lymfeknutesvulst. . Gdem.
Diagnose Journal v/ m/kopi til

BT puls ram D i S temp resp hgyde/vekt

Innleggelsesgrunn/problemstilling

3 Runde og egale med symmetrisk reaksjon pé lys og nzrinnstilling.
SOSiﬂ.lt Yrke, gkonomi, boforhold, fam. i nzrheten, Hereditet Hjertesykdom, diabetes, cancer m.m. hos Pllp iller
hjelp. daglig funksjon foreldre, sgsken, bam
Cavum Ol'iS Velsanerte egne tenner, bleke fuktige, rene slimhinner.
Collum Ingen venestuvning eller glandelsvulst: Glandula thyroidea ikke palpatorisk forstgrret. Ingen stenoselyd
over carotidene.
g | mm Fortrinnsvis i kronologisk rekkefglge. Sper spesielt om tuberkulose (pleuritt,

Tldhgere SykdO er knuterosen), scarlatina, gikefeber, hypertensjon, hypercholesterolemi og diabetes. Cor Dempning tilstede, ictus i 4. i.c.r. i m.c.l. Ingen bilyder, regelmessig aksjon.

Pulm Sonor perkusjonslyd, vesikular respirasjonslyd, ingen fremmedlyder.

Abdomen Normalkonfigurert, normale tarmlyder, ingen stenoselyder. Blgt og ugm; ikke palpabel lever eller milt,
leverdempning. Ingen palpable tumores eller oppfylninger. Ikke bankegm over nyrelosjene, god puls i

Debuttidspunkt, forlep, status n&. Husk relevante negative opplysninger {manglende dyspnoe v/bryst-
Akme]t smerter, manglende kramper v/syncope osv)...... Bruk pasientens egne ord. Innleggende leges funn og begge lysker.
vurdering.

Explorasjon Normal sphinctertonus, (nermal stor (GCI’LEXt) (tumores, (Colum_na) (Smerter

velavgrenset prostata med bevart utslett, utflod) stivhet, assymetri)
midtfure, ingen tumores eller knuter).

Extremiteter Slanke, god perifer puls i a.dorsalis pedis og a. tibialis posterior.

Naturlige funksjoner Obs: Endringeridet siste? Stimulantia - - .
Vannlating, avfgring, matlyst, sgvn, evt. mens.forhold og seksualvaner | | Tobakk Onent. IlGVI'OlOgl Status IOC&].IS
Alkohol H \'
gfo"d‘kammnisb;‘];’ Biceps Resyme Alder og kjenn, kort relevant bakgrunn, aktuelt, Klinisk relevante funn
Patellar
Medikamenter Adm. form, medikamentnavs, dosering All ergi er Hvilken type rezksjon? Achilles
Plantar
Kraft Tentativ diagnose/vurdering
Sensib.
Koord




