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Dados Pessoais

Nome:

Data de Nascimento: __ [/ CPF:
Endereco:

Profissao: Telefone:

Contato de Emergéncia:

Queixa Principal

. 14 . 14 .
Historico Médico

Faz uso de medicamentos continuos? (Quais?)

Tem alergias? (Anestesia, Latex, Medicamentos?)

Possui doencas sistémicas? (Cardiacas, Diabetes, Hipertensao,
Coagulacao, Respiratodrias, Renais, Hepaticas, Gravidez?)

Passou por cirurgias recentes ou esteve internado?
Como é sua pressao arterial?
Esta sob algum tratamento médico?
Possui doenca infecto contagiosa?
. Fuma? Bebe?  Usadrogas?
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Historico Odontologico

Quando foi sua ultima consulta?

Como foram suas experiéncias anteriores?

Possui problemas gengivais?

Como é sua higiene oral (frequéncia, fio dental)?

Range ou aperta os dentes?

Sente sensibilidade nos dentes?

Sente dores de cabeca, na face, ouvido e/ou na articulacdo?

Possui algum habito parfuncional? (Roer unha, morder objetos, etc)

OBSERVACOES:

ASSINATURA DO DENTISTA

ASSINATURA DO PACIENTE DATA
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