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Refakat, Agr1 Giderme; Oral svi: E: Evet; H: Hayr; R :Red

FKH Deselesayon: Y: Yok E: Erken; G: Geg, D:Degisken
Sefal Hematom (Kaput Suksadenum): 0: yok: + ++: +++
Idrar:Protein (0: eser:+: ++; +++: ++++); Aseton (0: eser;#; ++: +H+ +1++) Amniyotik Mayi: S:Saglam; B:Berrak: M:Mekonyumlu (+:++:+++); K:Kanl

Pozisyon: SP: Supine Pozisyon: MO: Mobil Hareketl
Fetal Pozisyon: A: Oksiput Anterior; P: Oksiput Posterior; T: Oksiput Transvers
Moulding: 0: yok:+: ++; +++




