Voorbeeld PREZIES POWI registratieformulier 2020 (COLON)
Operatiecode:  - - - - - -



Patiënt-id:

Operatiedatum: -- / -- / ----(dd/mm/jaar)
Geslacht: M V


Wondklasse: 2 3 4  ONB 


Geboortedatum: -- / -- / ----  

ASA-klasse: 1 2 3 4 5 ONB 


Opnamedatum: -- / -- / ----  







Operatieduur:  
(min)



Ontslagdatum: -- / -- / ---- 
Chirurg:
- - -




Lengte: 

(cm)  


Maligniteit: 
J  N  ONB


Gewicht:
(kg)   







Of BMI:

(In kg/m2)


Stoma: 
J  N  




Implantaat:
J  N

VervolgOK:
J  N  



DatumVervolgOK :
-- / -- / ----  

POWI:  J  N  

TypePOWI: 
Opp
Diep


Infectiedatum: -- / -- / ----  
 
Kweekresultaat:  P N G NVT


Kweekdatum: -- / -- / ----  

Verwekker 1:  - - - - - -
  


Resistentie 1:
0 1 2 3 4 ONB
Verwekker 2:  - - - - - -



Resistentie 2:
0 1 2 3 4 ONB
Verwekker 3:  - - - - - -



Resistentie 3:
0 1 2 3 4 ONB
Naadlekkage indien een diepe POWI is vastgesteld:
J  N   of NVT

POWI vastgesteld op basis van volgende bevindingen:

· 



dd

· 



dd

· 



dd
Status: 
POWI Akkoord (OK)  of  Akkoord excl. Follow up (AEF)
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