HOJA DE DATOS CLINICOS

©DarcRE

Nombre del Nifo:

Edad: Peso: Tipo de sangre:
Alergia a algun medicamento: Cual:

Alergia a algun alimento: Cual:

Complicaciones durante el embarazo: Cual:

Embarazo a término: Complicaciones durante el parto:
Tipos de lesion Fisica: Cual:

Tipos de lesion neurolégica: Cual:

Sigue algun Tratamiento Médico por padecimiento:

Cirugia e internamientos Hospitalarios:

Edad en que empez6 a gatear:

Edad en que empezd a caminar:

Dosis y medicamento autorizado por su pediatra en caso de temperatura:

Observaciones y declaraciones clinicas:

Nombre y Firma del padre o tutor



