
Modified 5 P’s

1.   ¿Alguno de sus padres tenía problemas con el alcohol o el uso de otras drogas?

      q Si                    q No

2.   ¿Alguno de sus amigos tiene problemas con el alcohol o el uso de otras drogas?

      q Si                    q No

3.   ¿Su pareja tiene problemas con el alcohol o el uso de otras drogas?

      q Si                    q No

4.   En el pasado, ¿Ha tenido usted dificultades en su vida debido al alcohol u otras drogas,
      incluyendo medicinas que necesitan receta médica?

      q Si                    q No

5.     Antes que supiera que estaba embarazada, ¿Con qué frecuencia usted tomaba cualquier
       alcohol, incluyendo cerveza o vino, o utilizaba otras drogas?

      q    Nunca            q    Raramente          q    Algunas veces          q    Frecuentemente

6.   En el último mes, ¿Con qué frecuencia usted bebió alcohol, incluyendo cerveza o vino, o
      usó otras drogas?

      q    Nunca            q    Raramente          q    Algunas veces          q    Frecuentemente

Las respuestas son confidenciales

The Modified 5 P’s is being used with endorsement from the institute for Health and Recovery.

Fecha:


