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ano sobre
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LENGU
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LUDOT
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RESTR

RESTR

SEDAC
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0) Técnica
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tes técnica
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ro 20). 
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ROL DE VO
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están de a
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a los padre
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trata
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7. Hoy 
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anterior y m
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1.- Sexo del pacie

 

3.- Sexo del padre
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7.- Escolaridad co
e) Licenciatura 
 
8.- Número de hijo

10.- ¿Qué número
 
11.- Grado escola
 
12.- De los familia
 
13.- ¿Cuál es el m
 
       a) Dolor     b) 
 
14.- ¿Es la primer
 
15.- Si su respues
 
16.- Si ha recibido

 
17.- ¿Quién realiz
 

 
18.- Cuando se pe
al dentista? _____
 
19.- ¿El Médico 
rehabilitación buca
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eñale con una X la
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_______________
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ra vez que su hijo 
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1 2 
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SI 
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24.- ¿Al término d
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