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POR FWOR LEA ATENTAMENTE 

Es importa 
enumerados 

ite cumplir con todos los requisitos abajo 
a fines de evitar demoras e Impugnaciones 

REQUISITOS PAHA EVALlj lACION DE Clise AI^ACIDAD EN PACIENTE EPILEPTICOS 

Este c e r t i f i c a d o qieberá 
c o n let ra c l a r a y e n f o r m a c o m p l e t a El 
j u r a d a . 
La J u n t a E v a l u a d o r a del Servicio Nac'ionlal 
información ampl iator i^ i al p rofes ional q 

spr c o m p l e t a d o Dor rnédico'especialista e n Neuro lo r j in 
rinislno t i e n e carácter d e declaración 

Apellidó y Nombfe 
DNI 

1-Enfermedad d e b a s e (si la hubiera)!. 

2- Especi f icar tipo d e crisis 

3- Tiempo d e evolgciór d e las crisis:. J..J. 

4- F r e c u e n c i a de 
Diarias 

las c r 

al d e Rehabil itación pftdrá ped i r 
ue evaluó al p a c i e n t e . 

..J 

sis: 
Semanal ies 

5- Tratamientos récibiqos (especi f icar qrogas, dosis utilizadas y el t iempo d e 
terapéuticos). duración d e c a d a uno 

ESQUEMA DET toN 1 

d e los e s q u e m a 

Mensuales otras (especi f icar ) . 

ESQUEMA DE fto N 2 ESQUEMA DE Tto N 3 

60 

• J 
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6- Tratamiento a c t u a l (especi f icar drogas, 
t r a t a m i e n ^ a c t u a l i ; 

dosis y el t iempo d e duración do! 

ESQUEMA TERAPEUTICO ACTUAL 

ü- Adjuntar informe d e los estudios real izados para abordar al diagnóstico 

7- Adjuntar diagnóstico'según DSM IV d e 
las ' ; 
hubiera : i 

[3- Resumen d e Hiptoria (|)llnica completó 
pronóstico etc. ) ' 

F e c h a : / /. 

patologías psiquiátricas a s o c i a d a s si 

(an tecedentes , es tado ac tua l . 

Fii m a y sello del médico ac tuan te . 


