
수검자성명 주민등록번호 전화번호
자택

핸드폰

E-mail

1.

진단 약물치료

뇌졸중(중풍) 예 아니오 예 아니오

심근경색/협심증 예 아니오 예 아니오

고혈압 예 아니오 예 아니오

당뇨병 예 아니오 예 아니오

이상지질혈증 예 아니오 예 아니오

폐결핵 예 아니오 예 아니오

기타(암포함) 예 아니오 예 아니오

2.

뇌졸중(중풍) 예 아니오

심근경색/협심증 예 아니오

고혈압 예 아니오

당뇨병 예 아니오

기타(암포함) 예 아니오

3.

4.

있습니까?

4-1.

5.

5-1.

않음

6. 액상형

6-1.

7.

7-1.

7-2.

8-1.

8-2.

9-1.

9-2.

하십니까?

하루에

10.

잔 병 캔 cc
소주
맥주
양주
막걸리
와인

잔 병 캔 cc
소주
맥주
양주
막걸리
와인
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