
   

Assistito/i

via nr via nr via nr

Trasportato / i    da :

Ospedale Di Reparto

Luogo incidente / malore Città Via       

Abitazione Città Via       

Altro

Trasportato / i    a :

Ospedale Di Reparto

Abitazione Città Via       

Altro

Codice Rientro V G R N □ Servizio Vuoto □ Servizio Interrotto □ Rifiuto Firmato

Ora inizio Km inizio servizio Capo Servizio

Ora fine Km fine servizio Soccorritore

Missione 118 Km percorsi Soccorritore

RICEVUTA n° Autista

Data ________/ _______/ ________
Per i trasporti di andata e ritorno barrare la casella : gg mm aa

Firma Capo Servizio o Autista

Annotazioni:

QMOD.05 rev.07 del 28.10.2020
BOLLA SERVIZI RHO SOCCORSO

comune di residenza o reparto/ospedale comune di residenza o reparto/ospedalecomune di residenza o reparto/ospedale

cognome e nome

P.A. RHO SOCCORSO  - Via Legnano 29 - 20017  Rho (MI)  Tel.  02-93504444

Gett
Numero interno di 

servizioH6P

data e luogo di nascita

cognome e nome

Mezzo Rho H24R
Servizi 118

cognome e nome

Agg

A/R

data e luogo di nascita data e luogo di nascita

Altro

Evidenza di problemi o rischi per equipaggio

Parte COVID - per compilazione scheda SOR
Paziente con tampone positivo Tute

Camici

Mascherine chirurgiche
Mascherine FFP2/FFP3

Mal di gola e congiuntivite

Paziente con temperatura  >37.5° 

Paziente con dispnea

Paziente con tosse secca 

Paziente con spO2 <95%

Perdita di gusto/olfatto 

Problemi gastrointestinali 
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