
 فرم بازخورد  فرم ارجاع  ته برگ فرم ارجاع

 وام ي وام خاوًادگی: ..............................
 

 سه: .................................
 

 علت ارجاع: ...............................
 

 تاریخ ارجاع: ................................
 

 ..........................ضمارٌ تٍ بزگ: 

 ضمارٌ پزيوذٌ: ............................................ 

 ...................ضمارٌ تٍ بزگ: .....

 غیز فًری       وًع ارجاع: فًری        

اس: مزکشبُذاضتی درماوی/ خاوٍ بُذاضت/ پایگاٌ بُذاضتی/ 

 صًصیسایز مزاکش ديلتی/ تأمیه اجتماعی/ بخص خ

 بٍ: بیمارستان/ مطب تخصصی/ کلیىیک يیژٌ تخصصی

 با سلام ي احتزام 

 بیمار با مطخصات سیز: 

 ............... سه: .........وام يوام خاوًادگی: ............................

 ......................................با وطاوٍ/ علامت/ آسمایص: .........

............................................................................................... 

ای سلامت، جُت بزرسی ي اقذام  در ارسیابی ديرٌ

 گزدد. لاسم معزفی می

خًاَطمىذ است پس اس بزرسی، وتیجٍ کار ي ویاس بٍ 

اقذامات درماوی یا پیگیزی را در قسمت باسخًرد 

 فزمًدٌ ي آن را عًدت دَیذ.مزقًم 

 

 ..........................وام يوام خاوًادگی ارجاع دَىذٌ: ..........

 سمت:                                امضا:

 اس: بیمارستان/ مطب تخصصی/ کلیىیک تخصصی 

............................................................................................ 

بٍ: مزکش بُذاضتی درماوی/ خاوٍ بُذاضت/ پایگاٌ 

بُذاضتی/ سایز مزاکش ديلتی/ تامیه اجتماعی/ 

 بخص خصًصی/ .......................................................

 َمکار ارجمىذ: با سلام ي احتزام

آسمایص وطاوٍ/ علامت/ با...................  تاریخ: بیمار در

................................................................................ 

َای تکمیلی با  پذیزش گزدیذ. پس اس بزرسی

........................................................... اقذامات سیز  تطخیص

 بزای يی اوجام ضذ. وتیجٍ اقذامات:

1- .................................................................. 

2- .................................................................. 

3- .................................................................. 

 لاسم است بٍ ضزح سیز پیگیزی اوجام ضًد:

............................................................................................ 

............................................................................................ 

 تاریخ مزاجعٍ بعذی: .....................  امضا: ..............

 وام ي وام خاوًادگی: 

مبذا بایگاوی تًجٍ: ایه تٍ بزگ در 
 گزدد. می

 


