ESPONDILOARTRITIS AXIAL
VISITA BASAL (fecha de la visita)
Caracteristicas demograficas:
Historia farmacoldgica y medicacidon actual:
Peso: Talla: IMC basal:
Tabaco: activo/exfumador/nunca.
HLAB27 positivo/negativo:
PCR (especificar unidades):
NAT (66): NAD (68):
Entesitis: NO/SI (nimero de entesitis) Orientarse con el indice de Leeds
Entesitis Aquiles: NO/SI
Dactilitis: NO/SI (nimero de dactilitis)
Afectacidn ungueal: NO/SI
Psoriasis cutdnea: NO/SI (BSA>3%)
RX sacroiliacas (<2 afios de la visita): afectacion radiografica NO/SI (grado sacroiliitis)
RX lumbar/cervical (<2 afios de la visita): sindesmofitos NO/SI
RM sacroiliacas: positiva/negativa/no realizada
Antecedentes de uveitis: NO/SI (fecha primer episodio, fecha Gltimo episodio y n2 episodios)
Uveitis activa: NO/SI
Antecedentes de Ell: NO/SI (tipo de Ell)
EVA dolor nocturno (0-10):
EVA global del paciente (0-10):
EVA global del médico (0-10):

ASDAS-PCR:
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VISITA 2 (ENTRE 1-6 MESES) (fecha de la visita)

Cambios en la medicacion actual para la EspAax (especificar cambios y motivo):
Respuesta clinica al biolégico seglin opinién del médico: NO/SI

Continua con el biolégico NO/SI (indicar la causa de la retirada si la ha habido)
PCR (especificar unidades):

NAT (66): NAD (68):

Entesitis: NO/SI (nimero de entesitis) Orientarse con el indice de Leeds
Entesitis Aquiles: NO/SI

Dactilitis: NO/SI (nimero de dactilitis)

Afectacidn ungueal: NO/SI

Psoriasis cutdnea: NO/SI (BSA>3%)

Brote uveitis: NO/SI

Brote de Ell: NO/SI (tipo de ElI)

EVA dolor nocturno (0-10):

EVA global del paciente (0-10):

EVA global del médico (0-10):

ASDAS-PCR:

Eventos adversos: NO/SI (definir)

*Seguir con un minimo de 2 visitas/afio (cada 6 meses debe haber al menos una visita)
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