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OBRA SOCIAL DE LA ASOCIACION CIVIL PRO SINDICATO DE AMAS DE CASA DE LA REPUBLICA ARGENTINA

EMPADRONAMIENTO DE ENFERMEDADES CRONICAS

Segln Res.310/2004 SSS

Su validez se tendra en cuenta desde la fecha del presente formulario - En caso de modificarse algun
fdrmaco debera enviar nuevo formulario.

DECLARACION JURADA. Completar con LETRAS DE IMPRENTA

Lugar y fecha

DATOS DEL AFILIADO

Apellido y Nombre:
DNI No°:

Edad:
Sexo:OMOF
Fecha de nacimiento: / /

N° de Afiliado:

Teléfono:

E-mail:

Domicilio: Calle N©° Piso Dpto
Localidad: Provincia: C.P.:

La Superintendencia de Servicios de Salud tiene un servicio telefénico gratuito para recibir desde cualquier
punto del pais consultas o reclamos. Av. Roque Saenz Pefia 530 (C1035AAN) - Linea gratuita: 0800-222-
72583 (SALUD) de Lunes a Viernes de 10:00 a 16:00 hs

PATOLOGIAS CRONICAS (Marcar con una X en las que correspondan)
1. Enfermedades y Factores de Riesgo Cardiovascular

O Hipertensidn arterial

O Insuficiencia cardiaca

O Insuficiencia coronaria

O Arritmias

O Anticoagulacién / Antiagregacion
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2. Enfermedades Respiratorias

O Asma bronquial
O Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC)
O Fibrosis pulmonar

3. Enfermedades Neurologicas

O Enfermedad de Parkinson
O Epilepsia

4. Enfermedades Salud Mental

O Espectro de esquizofrenia / trastornos psicoticos
O Demencia/Alzheimer

O Trastorno bipolar

O Depresion mayor

5. Enfermedades Autoinmune Crénicas y Reumaticas

O Gota

O Sindrome de Sjogren
O Artritis reumatoidea
O Colitis ulcerosa

6. Enfermedades Oftalmoldgicas

O Glaucoma

7. Enfermedades Endoécrinas y Metabdlicas
O Hipertiroidismo

O Hipotiroidismo

O Dislipemias

O Sindrome metabdlico

O Obesidad
O Osteoporosis

8. Otras. Sujeto a Auditoria Medica.
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Datos Epidemiolégicos

O Tabaquismo - O Si O No

O Sobrepeso - O Si O No

O Sedentarismo - O Si O No

O Antecedentes familiares de cardiopatias - O Si O No
O Antecedentes familiares de diabetes — 00 Si O No

Edad de Diagnostico de la(s) Patologia(s):

Monodroga Potenciafgramaje| Presentaciéon | Dosis diaria Semanal Envase

mensual

Inicio del tratamiento

Resumen historia clinica:

Datos del Médico Tratante

Apellido y Nombre:
Matricula: O MN O MP No:
Provincia:

N° de prestador / Institucion:
Teléfono:

Firma y sello del médico tratante:

Firma y aclaracién del paciente:
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