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Alergias

Alérgico a:
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Historia clinica

Marque lo que corresponda:

0 Asma 0O Enfermedades

O Diabetes cardiacas

) Cancer ) Enfermedad renal
O Hipertension arterial

0 Otra:

Medicamentos de venta libre
Marque los medicamentos que utiliza
regularmente:

O Medicamentos para alergias,
antihistaminicos

O Antiacidos

0 Aspirinas/Acetaminofén/Ibuprofeno

0 Medicamentos para la tos y el resfrio

0 Pildoras dietéticas

0 Suplementos dietarios/homeopaticos

0 Laxantes

O Pildoras para dormir

0 Vitaminas o minerales

3 Otro:
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Mi tarjeta de
medicamentos
Nombre:

Direccion:

Teléfono:

Mi tarjeta de medicamentos existe
gracias a:

. BlueCross BlueShield
VY of Texas

Una division de Health Care Service Corporation, una
Compafiia Mutua de Reserva Legal, un Concesionario
Independiente de Blue Cross and Blue Shield Association.
47417.0207



Cada vez que consulte a un médico, incluyendo su médico de atencion primaria, especialista
o médico de la sala de emergencias, revise y actualice esta lista de medicamentos.

Fecha Nombre del medicamento Dosis ¢ Cuando toma el medicamento? Propadsito
comienzo Medicamentos de marca, mg, unidades, | ¢Cuantas veces por dia? ;Mafiana ¢Por qué lo toma?
genéricos o de venta libre inhaladores, gotas | y noche? ;Después de las comidas?
Conozca sus medidas Conozca sus medidas Rreonn Blvae) e anare

El indice de masa corporal (IMC) es una

herramienta que se util
del peso en los adultos.

asciende, el riesgo de padecer enfermedades
también aumenta. Consulte a su médico

sobre su IMC.
peso en libras
IMC=[

—] 730
altura en pulgadas®

Fecha  Altura Peso

Durante una visita médica, podra saber cuales son
sus medidas y registrarlas en el siguiente cuadro.

Pregunte a su médico sobre el significado de cada RIESGO

iza para indicar el estado
. A medida que el IMC
medida, la frecuencia de nuevos chequeos y cuales
deben ser sus objetivos. Compare sus nuevas
medidas con las anteriores y consulte a su médico

RIESGO
ALTO

Colesterol
HDL(Bueno)

100+
60

40

RIESGO
ALTO

RIESGO

ALTO

OPTIMO

IMC h "
sobre las causas de dichos cambios. 140190
Fecha presion colesterol nivel de
arterial LDL / HDL/triglicéridos  aztcar
1[5 /
/ 120/80
24.9- /
/ OPTIMO
NORMAL /
18.5+ /
o /

Ofrecido Gnicamente como guia general. Solo un médico podra determinar el estado de su salud personal. * Basado en una prueba de glucosa en plasma en ayunas. Fuentes: American Diabetes

Association (Asociacion Americana de Diabetes), American Heart Association (Asociacion Americana del Corazon)



