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Nombre: ________________________________________________________________________ 

Fecha: _________________ Cama: __________ Dx. Medico de Ingreso: ______________________ 

Puntaje Tamiz para sintomatología Depresiva: ________________ De: _____________ 

Puntaje en Tamiz para sintomatología de Ansiedad: ____________   De: ______________ 

Historia Medica General 

A) Consultas Médicas en los últimos 6 meses 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

B) Hospitalizaciones en el último año 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

C) Medicamentos en el último mes 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

D) Antecedentes personales y Familiares Patológicos 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 

E) Antecedentes de Tratamiento psicológico o psiquiátrico (Dx, Duración, Tx e Internamiento) 
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________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

F) Consumo de alcohol y otras drogas (tipo de droga, edad de inicio, tiempo y frecuencia) 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

G) Se encuentra actualmente en abstinencia: _______ 

H) Desde cuándo y que método utilizo:  

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

2. Anormalidades manifestadas 

2.1 Lentitud y carencia de espontaneidad  

2.2 Defensivo y Suspicaz  

2.3 Histriónico  

2.4 Deprimido  

2.5 Ansioso, tenso y agitado  

2.6 Eufórico  

2.7 Aplanamiento Afectivo  

2.8 Contenido Depresivo del pensamiento  

2.9 Pensamiento irracional e incongruencia   

2.10 Interpretaciones erróneas y trastornos del pensamiento   

2.11 Alucinaciones manifiestas  

2.12 Alteraciones en intelecto y daño orgánico  

2.13 Excesiva preocupación por las funciones corporales  

2.14 Discurso tangencial e incongruente  

2.15 Discurso Atropellado y destructurado  

 

3. Conducta Alimentaria 

3.1 Pica  

3.2 Alteraciones de la conducta alimentaria 
Privativa de Ingesta 

 

3.3 Alteraciones de la conducta alimentaria del tipo atracones y vomito  

 


