
DATOS DE LA FARMACIA 

FARMACIA:    

Dirección: 
CP - Ciudad: 
Provincia: 
Teléfono 
Contato: 
E-mail: 

   

Datos Del Paciente 

Paciente:   

Atención 
Farmacéutica:   

 
TEST DE BATALLA 

1. ¿Es la enfermedad (especificar: hipertensión, asma) una enfermedad para toda la vida? 

 Sí. 

 No. 
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2. ¿Se puede combatir la enfermedad (especificar: hipertensión, asma, etc) con dieta y 
medicación? 

 Todos los días. 

 Muchos días. 

 Algunos días. 
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3. Cite uno o más órganos del cuerpo que se vean afectados por tener la enfermedad: 

  

  

  


