Historia Farmacoterapeéutica

Paciente:

Cédigo Dader:

Datos de Contacto

Direccion:

e-mail:

Teléfono:




Pasos para realizar la primera Entrevista Farmacéutica

Problemas de Salud deahu [
Meditamenios

Repaso:
Pelo:
Cabeza:
Oidos, ojos, nariz, garganta:
Boca (llagas,sequedad...):

Cuello:
g { Manos (dedos, uiias...):
EE = Brazos:

Corazon:
Paso 1. Pregunta abierta sobre las preocupaciones Pulmén:
en salud. Pretende explorar las ideas del paciente Paso 2. Preguntas semiabiertas sobre los Digestivo:
sobre su enfermedad. Se busca que el paciente realice medicamentos. La informacion a obtener se deriva de Rif6N:
una descripcion de sus problemas de salud desde su las siguientes preguntas: . :
inicio, exponiendo sus preocupaciones y sus dudas. 1. ;Toma actualmente el medicamento? Higado:

Genitales:

2. ;Para qué lo toma?
3. ;Quién se lo prescribio? Piernas:

Pardmetios del pacienie

Utilice las tablas resumen para incorporar los
parametros que obtenga del paciente

Motivo de oferta del servicio

4. ;Desde hace cudnto tiempo lo toma? ;hasta
cudndo?

;Se olvida alguna vez de tomarlo?

5. ;Cuanto toma?

6. ;Se olvida alguna vez de tomarlo? si se encuetra
bien, deja de tomarlo alguna vez? sy si le sienta
mal?

7. ,COmMO le va? (:nota el efecto?, ;como lo nota?).

8. ;Como lo utiliza?, salguna dificultad en la
administracion?, ;conoce alguna precaucion? (normas
de uso y administracion)

9. sNota algo extrafno relacionado con la toma del
medicamento?.

Pies (dedos, uiias):
Musculos:

Piel (sequedad, erupcién...):
Psicologico:

Parametros cuantificables (pa, colesterol,
peso, altura...):

Habitos de vida (tabaco, alcohol, dieta,
ejercicio...)

Vacunas y alergias.

Paso 3. Fase de repaso: se llevara a cabo siguiendo el
siguiente esquema que realiza una revision desde la
cabeza a los pies




Agenda del paciente Afo:
Enero Febrero
Fecha Motivo de la cita Realizada TS5 s s ST T s s

8 9 l10]l11 1211314 8 | 9l10l11 11211314
1516 [ 17181920 [ 21 1516 [ 171819 ] 20 [ 21
22 23124252627 28 22 |23 ] 24252627128
29 | 30 | 31 29 [ 30 ] 31

Marzo Abril
1 2] 3]4]5]6]7 1 |2]3[4]5]6]7
8 |l 9l10]11]12]13] 14 8l 91011 ]12]13] 14
1516 [ 17 [ 18 [ 19 | 20 | 21 1516 [ 17 | 18 [ 19| 20 | 21
22 [ 231242526 27 28 22 [ 2324252627128
29 [ 30 | 31 29 [ 30| 31

Mayo Junio
1 2] 3J4]5]6]7 1 2] 3l4]5[6]7
8 | 9l10]11]12]13] 14 8l 9l10]11]12]13] 14
1516 [ 17 [ 18] 19 ] 20 | 21 1516 [ 17 [ 18] 19 ] 20 | 21
22 |23 2425 26|27 ] 28 22 | 23|24 25|26 ] 27 | 28
29 | 30 | 31 29 | 30 | 31

Julio Agosto
1 2] 3T4]5]6]7 1 2] 3T4]5[6]7
8 |l 9l10]11]12]13] 14 8 ]l 9l10]11]12]13] 14
15[ 16 [ 1718 ] 19 ] 20 [ 21 1516 [ 171819 ] 20 [ 21
22 |23 |24 252627 ] 28 22 |23 ] 2425|2627 | 28
29 | 30 | 31 29 | 30 | 31

Septiembre Octubre
1 2] 3]4]5]6]7 1 2] 3[4]5]6]7
8|l 9l10]11]12]13] 14 8l 9fl10]l11]12]13] 14
1516 [ 17 [ 18] 19 ] 20 | 21 1516 [ 17 [ 18] 19 ] 20 | 21
22 |23 2425 26|27 | 28 22 | 23|24 |25 26| 27 | 28
29 | 30 | 31 29 | 30 | 31

Noviembre Diciembre
1 2] 3J4]5]6]7 1 2] 3l4]5[6]7
8l 9l10]11]12]13] 14 8l 9l10]11]12]13] 14
15[ 16 [ 17 [ 18] 19 ] 20 | 21 15[ 16 [ 1718 19 ] 20 | 21
22 |23 | 242526 |27 ] 28 22 | 23|24 25|26 | 27 | 28
29 | 30 | 31 29 | 30 | 31




O

programa

DADER

Seguimiento Farmacoterapéutico





