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QUESTIONÁRIO 1

 

1. IDENTIFICAÇÃO DO UTENTE 

1.1 Centro de Saúde:_________________________________________________________  

1.2 Proc. Fam.n.º: ________________ 1.3 Cartão de Beneficiário: ___________________ 
                                                                                                                                                                        (Designação) 
1.4 N.º Cartão de Beneficiário: _______________ 1.5 Nome: ________________________  
                                                                                                                                                         (Nome próprio e apelido) 
_______________________  1.6 Sexo: Feminino  Masculino     1.7 Idade: ______ Anos 

2. Algum médico lhe disse que é diabético? 

2.1  Sim  2.2  Não 
 

3. Algum médico lhe disse que tem hipertensão arterial? (“tensão alta?”) 

3.1  Não 3.2  Sim, toma medicação 

3.3  Sim, não toma medicação. Porquê?  Por iniciativa própria  Por orientação médica 

 Outro(s) motivo(s). Qual?(ais) ______________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 
 

4. Algum médico lhe disse que tem o colesterol elevado? (“gordura no sangue” aumentada?) 

4.1  Não 4.2  Sim, toma medicação 

4.3  Sim, não toma medicação. Porquê?  Por iniciativa própria  Por orientação médica 

 Outro(s) motivo(s). Qual?(ais) ______________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 
 

5. Anda (ou pratica alguma actividade física) 30 minutos por dia e pelo menos 3 vezes por 

semana? 5.1  Sim 5.2  Não 

 

AVALIAÇÃO ESTADO-PONDERAL

6. Peso (quilogramas): ____         7. Estatura (metros): ____            8. IMC (Índice de massa corporal): ____ 
 

9. TA: ____/____ mmHg (sistólica/diastólica) 
 

 

      Data Profissional de Saúde 

___/___/______ ______________________________________

Nota: Deve ser enviada uma cópia ao IASAÚDE, IP-RAM para solicitação de pedómetros.

1) Adaptado do Projecto: “Identificação de factores de cardiovasculares em Utilizadores dos Centros de Saúde – Maio 2006, DRSP 



  

 

TENSÃO ARTERIAL 

Categoria Tensão Arterial Sistólica 

(mmHg) 
 

Tensão Arterial Diastólica 

(mmHg) 

Normal 120-129 e 80-84 

Normal Alto 130-139 ou 85-89 

Hipertensão Estádio 1 140-159 ou 90-99 

Hipertensão Estádio 2 ≥ 160 ou ≥100 

 

IMC = Peso(Kg)/Estatura2 (m) 

< 18,5: Magreza 

18,5 – 24,9: Normal 

25,0 – 29,9: Excesso de Peso 

≥ 30: Obesidade 

 




