T.C. BOZOK UNIVERSITESI TIP
HASTALIKLARI A.D.

AKNE HASTA TAKiP FORMU
Tarih: ...../...../ 2018

Adi Soyadu:

Protokol No:

Yas:

Cinsiyet:

Telefon:

Hastalik stiresi: ........... ay/yil

Ozge¢mis:

Dermatolojik Muayene:

Tedavi:

MoCA skoru :

Beck Anksiyete Olcegi skoru:

FAKULTESI

DERI

VE ZUHREVI



