Schwizer
Gastroenterologie-Zentrum
Stephanshorn AG

. Brauerstrasse 95 1 9016 St.Gallen
Anmeldung Gastroenterologie 071577 1111 | Fax 071 577 11 12

[ prof. Dr.w. Schwizer [ Dr. Mariam Steinhardt [J Dr. Alexandra Schwizer

O Termin vereinbart auf: O Bitte aufbieten

Name, Vorname Geburtsdatum

Adresse

Telefon Privat Telefon Geschaft

Krankenkasse

Gewiinschte Untersuchung

O Konsilium O Abdomen-Sonographie O Biofeedback
[ Gastroskopie O Feinnadelpunktion (US) [ 24h pH-Metrie
O Koloskopie O Leberbiopsie

[ Proktoskopie [ Rektale Sonographie

O ercp O Manometrie (Osophagus)

O PEG-Sondeneinlage O Manometrie (Anorektum)

Bei endoskopischen Untersuchungen/Punktionen bitte folgende Laborwerte angeben:

O quick: O Thrombozyten: vom Datum:

Beschwerden

Bisherige Befunde

Bisherige Therapie

Fragestellung

Beilagen

Datum Zuweisender Arzt/Arztin (Stempel, Unterschrift)

D Bitte um Zustellung neuer Anmeldeformulare
¥ ."
hirslanden ‘ info.schwizer@hin.ch

Klinik Stephanshorn WWW.gastro-schwizer.ch
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