3 (S ‘— | REGIONE TOSCANA
e > AZIENDA SANITARIA DI FIRENZE

o Progetio: “Integrazione delle attivita cliniche ambulatoriali
‘,- * fiorentine per I'assistenza al soggetto affetto da malattia di Parkinson”

I et SGCHEDA DI ACCESSO AL PERCORSO RIABILITATIVO

' m-f\-m.! o Proposta di progetto riabilitativo per
Cognome Nome nato il
Residente a vialp.zza n°
Distretto n° N° codice sanitario Rec. telefonico

VALUTAZIONE CLINICA

Diagnos :

Scale di valutazione
Valutazione secondo “Hoehn eYahr” :

Stadio0 [] Stadiol [] Stadio 1,5 [ Stadio 2 []  per accesso al livello 1)

Stadio2,5[]  Stadio3 [J Stadio4 [ Stadio5 ]  per accessoal livello 2)
Valutazione UPDRS (in allegato) per pazienti con stadio= 25

Indicazioni e controindicazioni specifiche

Firmamedico specidista inviante
Data

VALUTAZIONE FUNZIONALE

Valutazione Funzionale:

scala valutazione in allegato
Firma del fisioterapista

Data

PROGETTO RIABILITATIVO

Definizione congiunta degli obiettivi della presain carico riabilitativa:

Verificalvalutazione entro il

Articolazione del programma riabilitativo

Contenuti specifici:

Modalitadell’attivitax. ~ Amb. individuade [1 ~ Amb. di gruppo [ Domiciliare []

Frequenza : /7 presso il presidio del Distretton®




