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Lainformacion contenida en estaencuesta es
confidencia y su uso es edtrictamente sanitario
(Ley 14/1986, General de Sanidad, art. 10.3)

Consdlleria de Sanitat
DIRECCION GENERAL
DE SALUD PUBLICA

| ENCUESTA EPIDEMIOL OGICA DE CARBUNCO

| DATOSDECLARANTE
Fecha de declaracion del caso _/_/ _ Semana Afo
Declarante: Centro de trabajo:
Teléfono:

Punto de declaracion

[ ASIGNACION DEL CASO, referido al territorio de riesgo (sdlo cumplimentar cuando difiere del punto de declar acion)

Municipio: AREA:

| IDENTIFICACION DEL CASO, datos defiliacion

Nombre: Primer Apellido: Segundo Apellido:
SIP: Historia Clinica:
Fecha Nacimiento: Edad: aios[ ] meses[ ]| dias [ ] Sexo: Hombre [ ] Mujer [ ]
Domicilio: Municipio:
Provincia Teléfonos:
Ocupacion: Empresa (Colegio):
Seccién (curso/aula): Direccién empresa (Colegio)
Municipio (empresal/colegio): Teléfonos:
Paciente extranjero: sj [ ] Afio llegada Fechallegada _ / /_ Paisnacimiento
No[ ]

Observaciones:

[DATOSCLINICOS

Fecha deinicio delosprimerossintomas /[ FechaDiagnéstico /[

Forma clinica: Carbunco cutaneo [ 1] Zonade lesion:
Carbunco respiratorio [ ] Carbunco gastrointestinal [ ] Carbunco orofaringeo [ ]
Desconocido [ 1]

Sintomatologia:

Complicaciones. Si[ ] No[ ] (Citar): Desconocido[ ]

Ingreso en hospital: Si[ ] No[ ] Desconocido[ ] Fechadehospitalizacién:i/i/i Fechadedtahospitdaria _

Centro Servicia

Tratamiento:

Evolucion: Curacion [ ] Secuelas [ ] Especificar

Falecimiento [ ] Fechafallecimiento ] Otra[ ] Especificar Desconocida [ ]



[IDATOSLABORATORIO

Serologia:
Fecha Técnica Resultado/Titulo
12 Serologia / /
22 Serologia / /
Cultivo:  Positivo[ ] Negativo[ ] Noredizado[ ] Pendiente [ ] Dudoso [ ] Desconocido [ ]
Fecha  / / Muestra
Otras técnicas. (especificar técnica, resultado y fecha):
[DATOSEPIDEMIOLOGICOS |
CASO: Pertenece aBROTE[ | Caso aislado [ ] Agregacion [ ] Pendiente [ ] Desconocido [ ]
IDENTIFICACION DEL BROTE:
TIPO DE CASO: Autéctono| ] Importado|[ 1] Pais
Extracomunitario[ ]  C. Auténoma Pendiente[ ]  Desconocido [ ]
CLASIFICACION CASO:
Probable[ 1] Confirmado[ 1] Error Diagnostico [ ] Pendiente [ ] Desconocido [ ]
BIOTERRORISMO:
Si[] No [ ] Fechade exposicion: __ /  /_ Desconocido [ ]
Especificar circunstancias de BIOTERRORISMO:
Quimioprofilaxis: Si [ ] No [ ] No sele harecomendado [ ] Desconocido [ ]
Contacto con animales:
Continuo [ ] Esporadico [ ] No Contacto [ ] Desconocido [ ]

Especificar especie/s.

Contacto con sus productos:

Pe[ ] Cuero[ ] Lana[ ] Peo[ ]

Tipo de contacto con animales o sus productos:
Profesional [ ] No Profesional [ ]

Consumo de animal sospechoso: Si[ ] No[ ]

Especificar procedenciade lacarne

Especificar

Sicontacto [ ]

Nocontacto [ ] Desconocido [

Desconocido [

Especificar animal/es

]

Desconocido [

Contacto con tierras o excavaciones: Si[ ] No[ ]

Observaciones:

Especificar

Desconocido [

]
]

Medidas Adoptadas:




