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RESEZDE IV EHIVGER

Siga o exemplo abaixo, preencha os dados a ldpis e entregue na recepg¢io da institui¢io médica.

(Por favor, nio use canetas esferogréficas ou canetas hidrogréficas. Preencha de forma que nio ultrapasse a moldura.)
©Nos numeros aplicdveis , desenhe uma linha diagonal
(Exemplo) Quando errar o / escreva X (Exemplo numérico) O (1112 |3/|4/|5/|6/|7||8] |9
© As questdes 1 a 6 devem ser respondidas por todos, enquanto a questio 7 dever ser respondida por pessoas com
74 anos ou menos e a questdo 8 deve ser respondida por pessoas com 75 anos ou mais.
Telefone residéncial

©Por favor, escreva seu nimero de telefone.
Telefone

© Nos numeros aplicéveis , desenhe uma linha diagonal / .

Questio 1 : Teve algum sintoma fisico que o incomodou nos ultimos 3 meses?

Nio 2 Dor nas costas/articulagdes 3 Fadiga 4 Inchaco no corpo
5 Palpitacgoes 6 Tosse 7 Escarro 8 Dorméncia nos
membros
9 Falta de ar 10 Tontura 11 Mais que defecagao 12 Boca seca
13 Dor no peito 14 Pulso irregular 15 Dor de cabeca 16 Outros ( )
Questdo 2 : Atualmente, estd em tratamento de alguma doenca?
1 Nio 2 Hipertensio 3 Diabetes 4 Dislipidemia (Hiperlipidemia)
5 AVC 6 Doenca cardiaca 7 Doenca renal 8 Doenga hepdtica biliar
9 Anemia 10 Gota 11 Cincer 12 Outros ( )
Questio 3 : Ja teve alguma das seguintes doencas?
1 Nio 2 Hipertensio 3 Diabetes 4 Dislipidemia (Hiperlipidemia)
5 AVC 6 Doenca cardiaca 7 Doenca renal 8 Doenga hepatica biliar
9 Anemia 10 Gota 11 Céncer 12 Tuberculose
13 Qutros ( )
Questdao 4 :Algum dos seus pais, irmios, etc., com parentesco sanguineo, teve alguma das seguintes doencas?
1 Nio 2 Hipertensao 3 Diabetes 4 Dislipidemia(Hiperlipidemia)
5 Doenca cardiaca 6 Céncer

Questao 5 @ Atualmente, estd internado por doencas relacionadas ao estilo de vida (diabetes, doenca
hipertensiva, doenca isquémica, outras doencas cardiacas, hemorragia subaracndidea, hemorragia intracerebral,
infarto cerebral, arteriosclerose cerebral, outras doencas cerebrovasculares, arteriosclerose)?

1 Nao estou indo no hospital nem fui internado 2 Estou indo ao hospital ou estou internado

Questdo 6 : Sadde Takahama 21 perguntas

1 Estd tentando limitar a ingestio de sal? 1 Sim 2 Nao
2 O quanto de vegetais vocé come? 1 Quase todas as refeicoes 2 1 a 2 vezes por dia
3 Menos de 1 vez pordia 4 Quase nunca como
3 Costuma a medir seu peso em casa? i Sim 2 Nio
4 Vocé se sentiu estressado no ultimo més? 1 Senti bastante 2 Senti um pouco
3 Nio senti muito 4 Nio senti nada
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©OPor favor, preencha a questdo 7 se tiver entre 20 e 74 anos.

Questdo 7 : Perguntas especificas sobre exames de saude

1 | Estda tomando medicamentos para baixar a pressio arterial? 1 Sim 2 Nio

9 Usa injegdes de insulina ou medicamentos para reduzir o a¢icar no 1 S 2 Nio
sangue?

3 Esta'ton/lando medicamentos bara baixar o colesterol ou 1 Bl 2 Nio
triglicerideos?

Algum médico j4 lhe disse que teve um AVC (hemorragia cerebral, - <

4 | ., 1 Sim 2 Nao
infarto cerebral, etc.) ou j4 recebeu tratamento?

5 Algum médico j4 lhe disse que tem uma doenca cardiaca (angina de 1 Gim 2 Nio
peito, infarto do miocdrdio, etc.) ou jd recebeu tratamento?

6 .Algur'n'rAneqlco jd lhe dl‘s/se que tem doenca renal cronicaou 1 S 2 Nio
insuficiéncia renal, ou jd recebeu tratamento (como didlise artificial)?

7 | Algume médico jd lhe disse que tem anemia? 1 Sim 2 Nio
Atualmente, fuma cigarro no dia a dia (3¥ [Atualmente, fuma 1 Sim
cigarro no dia a dia| sdo pessoas que se enquadram nas condi¢cdes 1 e = (Se enquadram nas condicdes 1 e 2)

3 2 2 Fumava antes, mas nio fumei no
Condicdo 1 : Fumou no dltimo més tiltimo més (se enquadra somente na condicio
Condicdo 2 : Fumou por mais de 6 meses em sua vida, ou fumou 2)
mais de 100 cigarros no total) 3 | | Nio

9 | Ganhou mais de 10 kg desde os 20 anos de idade? 1 Sim 2 Nio

10 Tem feito exercicios lev?s que induzem suor por mais de 30 minutos 1 Sim 2 Nio
por vez, pelo mai de 2 dias na semana, ha mais de um ano?

1 Tende a caminhar ou fazer atnfldad‘e/s flSlcas equivalente por pelo 1 Sim 2 Nio
menos 1 hora por dia em sua vida didria?

1 Acha que anda mais rapido que outras pessoas da mesma idade e 1 Sy 2 Nio
sexo?

Em qual estado se aplica ao mastigar e comer alimentos? 1 Posso comer qualquer coisa
13 | 2 Existem dreas de preocupagdo como dentes, gengivas e alinhamento dental que dificultam na mastigacio
3 Dificilmente mastigo
. 1 Rdpido 2 Normal
14  Come mais rdpido que as outras pessoas? P
3 Lento

15 Costuma jantar 2 horas antes de ir para a cama, trés ou mais vezes 1 Siti 2 Nio
por semana?

16 Consome lanches ou bebidas doces além das trés refeigdes: café da 1 Todos os dias 2 As vezes
manh4i, almoco e jantar? 3 Dificilmente consumo

17 | Costuma pular o café da manha trés ou mais vezes por semana? 1 Sim 2 Nao

il Todos os dias
a , n N 2 5 a 6 dias na semana
Com que frequéncia bebe édlcool (saké, shochu, cerveja, licor )
. - L X . o 3 3 a 4 dias na semana
ocidental, etc.)? ( Parei refere-se aqueles que tinham o hébito de :

18 n y . 4 1 a 2 dias na semana
beber pelo menos uma vez por més no passado, mas nido consumiram g .
bebidas alcoélicas no dltimo ano ou mais) 5 L Sidiastionias

6 Menos del dia només 7 Parei
8 | Nio bebo (Nio posso beber)
. . , . . , n 1 Menos de 1 xicara
Quantidade estimada de dlcool consumido por dia, 1 xicara de saqué S
o L . . o 2 Menos de 1 a 2 xicaras
19 (15% de teor alcodlico - 180ml) : Cerveja (5% - 500ml) . 3 Neiie e DS s
. , 1 - ¢ = e o
Shochu (25% - 110ml) . Vinho (14% - #¥9180ml) . Uisque 4 Menos de 3 a 5 xicaras
(43% - 60ml) . Lata de Chu-hi (5% - 500ml/ 7 % - 350ml) S
5 Mais de 5 xicaras

20 | Estd descansando o suficiente durante o sono? 1 Sim 2 Nao
Quer melhorar seus hédbitos de vida, como exercicios e hédbitos alimentares? 1 Nio pretendo
melhorar 2 Pretendo melhorar (Aprox. dentro de 6 meses) 3 Pretendo melhorar em um futuro

21 préximo (aprox. dentro de um més), comecando aos poucos 4 J4 estou melhorando (menos de 6 meses)
5 J4 estou melhorando (mais de 6 meses)

”7 J4 recebeu orientacdes de saide sobre como melhorar seus habitos de 1 Sim 5 Nio

vida?



oOEmM 8T, b mll EoHizm AL Eaun,
BER8 : iieEERIER

12

13
14
15

BT OBEOREREIZLADTT A

BHOEFISHELTWETH

lIE3BELALRNTLETH
HEFICHKARTEAVDL DHABRSLCLLBY ZLED
XEWHDLF, SEVHAPELLDARYE
BRVCITOETCOEDL LD DY £TH

67 AMT2~3kgl EOBKERALHY £ LA
LRTICHAR TS CRENMEC B> TELEBVETH
ZOLEBICEBALZ LN HY T H

VA —FIEOBHEBEICIEUELTVET S
BYDOALS [WOLRALZEEEL] AEDBENHIDH D &
EbhTVES A
SEAMMBEBNHASLBEWEAH Y £ H

R, HIFZZ2FEBNICE->TWETH X [IR7E. BERICEE
LTWaHE] L, &L EEH2zmMAMITIETHSD

1l &mal sy AERk->TW3 2 tHEET6 s BEUE
B> TWD, XITAEEFTLI00ARU LR >TULD)

BIZ1EMUEEFAELTHET S
STEADORECEANEFEEVDAHY FIH
FRNBWE X2, BFEICHEKTEZANVETY

[(Metgk] ®ETLEWVWILREAN BEREES LT

[ S B S B OU I S S s B GS

e

1
1

L 2 FhH L0
SO 4 HEY LN
SN

i B 2 PR B
PRNE 4 i
=g 2 L Z
=g 2 L Z
4N 2 W
[ 2 LWz

L Tin 2 WLV Z
Uy 2 LWLV R

[ e P 2 L Z
[T 2 LWV Z
g 2 NAY-4
[

(k1 &2 #EH=9)

2

AN - TWhWi=h, &1 4 B

ER > Ty (2 0&HET)

3

1
1
1

RIRYd

[ 2 RAY-4
S 2 RAY-4
R 2 A4

0566—-95-9558



RESEZDE IV EHIVGER

©Por favor, preencha a questao 8 se tiver 75 anos de idade ou mais.

Questio 8 : Perguntas para idosos

1 Boa 2 Mais ou menos boa
1 | Como esta sua saude atual? 3 Normal 4 N2ao muito boa
5 Nio estd boa
1 Satisfeito
2 Mais ou menos satisfeito
2 | Estd satisfeito com sua vida didria?
3 Mais ou menos insatisfeito
4 Insatisfeito
3 | Estd comendo trés refeicoes por dia? 1 Sim 2 Nio
Vocé acha mais dificil comer alimentos duros em comparacido com 6
4 | meses atrds? 1 Sim 2 Nao
% Coisas duras incluem lula, rabanete em conserva, etc.
5 | Asvezes, engasga com agua, cha, sopa, etc.? 1 Sim 2 Nio
6  Perdeu mais de 2-3kg em 6 meses? 1 Sim 2 Nio
7 | Acha que estd andando mais devagar do que antes? 1 Sim 2 Nio
8 | Vocé ji caiu dentro de ano? 1 Sim 2 Nio
9 | Faz exercicios, como caminhar, pelo menos uma vez por semana? 1 Sim 2 Nio

As pessoas ao seu redor dizem que vocé anda esquecido, como ~ vocé ) )
10 ) . 1 Sim 2 Nio
pergunta as mesmas coisas o tempo todo ?
11 | As vezes, tem dificuldade em saber que més e dia é hoje? 1 Sim 2 Nio
Atualmente, fuma cigarro no dia a dia (3% [Atualmente, fuma 1 Sim

cigarro no dia a dia] sdo pessoas que se enquadram nas condigdes 1 e = (Se enquadram nas condicées 1 e 2)

2 2 Fumava antes, mas nio fumei no
12 Condicdo 1 : Fumou no ultimo més ultimo més (se enquadra somente na condicio
Condi¢do 2 : Fumou por mais de 6 meses em sua vida, ou fumou 2)
mais de 100 cigarros no total) 3 Nio
13 | Sai pelo menos uma vez por semana? 1 Sim 2 Nio
14 | Costuma interagir com sua familia e amigos? 1 Sim 2 Nio

Existe alguém préximo a vocé com quem vocé pode conversar quando . ;
15 1 Sim 2 Nio

nio se sentir bem?

[Contato]  Dentro do Iki Iki Hiroba Grupo de Promocio daSadde 056 6 -95—-9558



