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Cuestionarlo del examen de tuberculosis para alumunos
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Para que los nifios tengan una vida escodlar divertida y significativa, debentener cuidado con su salud.
La vida en grupo enlas escuelas, es un anbiente donde las enfer medades infecciosas se propagan fa

cilmente.

Por esta razon, es inportante el control de la salud, el cual esté incluido enlos contrdes de salud
escolares regulares. Este cuestionario es necesario para que la detecciénde TB se lleve a cabo
correctanente, por loque le roganos a los padres llenar la informacion correcta. Este cuestionario no
se utilizara para cosas aparte del exanen de tuberculosis.
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