[SEVK EDEN KURUMUN UNVANI/KASESI] [SEVK EDEN KURUMUN ADRESI]
HASTA SEVK YAZISI

Sayi: [Yazi Sayisi] Konu: [Hasta Adi Soyadi]'nin Sevk Edilmesi

[SEVK EDILECEK HASTANENIN UNVANI] [SEVK EDILECEK HASTANENIN ADRESI]
Hasta Bilgileri:

Adi Soyadi: [Hasta Adi Soyadi]

T.C. Kimlik No: [Hasta T.C. Kimlik No]
Dogum Tarihi: [Hasta Dogum Tarihi]
Cinsiyet: [Hasta Cinsiyeti]

Adres: [Hasta Adresi]

Telefon: [Hasta Telefonu]

Sevk Nedeni:

[Hastanin sevk edilme nedeni detayl bir sekilde agiklanir. (Ornegin: Hastalik tanisi, yapilan
tetkikler, tedaviye yanit vermeme durumu vb.)]

Yapilan Tetkikler ve Tedaviler:
[Hastaya uygulanan tetkikler ve tedaviler hakkinda bilgi verilir.]
Talep:

Yukarida bilgileri verilen hastanin, [Sevk Edilecek Hastanenin Brangi] boluminde
degerlendirilerek tedavisinin yapiimasi hususunda geregini bilgilerinize arz ederim.

[Tarih]
[Génderen Doktorun imzasi] [Gonderen Doktorun Adi Soyadi] [Gdnderen Doktorun Unvani]
Ekler:

e [Hasta DosyasI/Epikriz]
e [Yapilan Tetkik Sonuclari]
o [Diger Gerekli Belgeler]

NOT:

e Bu sevk yazisi 6rnegi genel bir format olup, hastanin durumuna ve sevk edilecek hastanenin
gerekliliklerine gore degisiklik gdsterebilir.

e Sevk yazisinin, hasta ile birlikte sevk edilecek hastaneye génderilmesi gerekmektedir.

e Sevk yazisinda, hastanin kimlik bilgileri, sevk nedeni, yapilan tetkikler ve tedaviler gibi
bilgilerin acik ve dogru bir sekilde yer almasi 6nemlidir.



