心愛寶貝 資料表
	會  員  編  號
	病         症         種        類

	
	   ____1.法洛式四合群症       ____7.複雜性心臟病         
   ____2.心室中隔缺損____mm   ____7-1.大動脈轉位
   ____3.心房中隔缺損____mm   ____7-2.三尖瓣閉鎖

   ____4.存開性動脈導管       ____7-3.單一心室

   ____5.主動脈窄縮           ____7-4.全肺靜脈迴流異常

   ____6.肺動脈瓣狹窄         ____7-5.肺動脈瓣閉鎖 

   其它.___________________   ____8-1.風濕性心臟病
﹝後天性﹞
   ._______________________   ____8-2.川崎症﹝後天性﹞

	病童： □男   □女   

姓名:
	

	    年    月    日生
	

	父：


	

	母：
	

	□另有病童________________ □雙胞胎______ ： 兄___ 弟___ 姊___ 妹___ 共___人  

	□有 □否  □曾經領過 殘障手冊 □輕 □中 □重度 □極重度  □不願請領殘障手冊

	□是 □否 請領_____縣_____市政府之________殘障補助 □有重大傷病卡 □曾經有過

	就診醫院：                             主治大夫：

	開刀日期
	修         復          部        位

	
	

	
	

	
	

	尚 須 開 刀 或     未 痊 癒 部 份
	

	經治療已自然痊癒或經開刀已痊癒之時間
	

	治   療   過   程   及   開   刀   情   形   簡   述

	
	

	
	最   需   要   之   參   考   與   協   助
   ___有關心臟之病理及圖解           ___病童飲食營養之參考 

   ___雙親心情調適之分享             ___病童入學與課業分享 

   ___如何和醫生溝通                 ___病童之就業分享
   ___社會福利之瞭解                 ___雙親對病童及兄弟姊妹之心理建設與關愛

   ___基金會補助之轉介               其它_________________________

	
	

	
	

	
	Mail

skype
	
	電話

手機
	

	
	
	
	
	

	
	地址  

	建表日期：   年   月   日         建表之關懷志工：________________________

本資料表專屬 社團法人中華民國關懷心臟病童協會 關懷服務病童之用途 
非經當事人及本協會同意不得公開、外洩或轉為它用。


