
 
 
 
            
 
 
 
 

                                  
Diário de sintomas e formulário de no1ficação 

 
Por favor, monitore os sintomas em cada categoria e selecione a frequência de ocorrência. 

 

Outras alterações no sangramento 
uterino durante a menstruação 

Frequência de ocorrência 

D1 Amenorreia  
D2 Menorragia  
D3 Metrorragia  
D4 Menometrorragia  
D5 Oligomenorreia  
D6 Sangramento pós-coital  
D7 Dismenorreia diária  

 
 

Dor e sua localização Frequência de ocorrência 
D8 Pélvico  
D9 Abdominal  
D10 Voltar  
D11 ArMculação  
D12 IntesMno  
D13 Sensibilidade na parte inferior 

do abdômen (também ao girar 
o tronco) 

 

D14 Músculo  
D15 Ao urinar  
D16 Durante o sexo  

 
 

Energia e mobilidade Frequência de ocorrência 
D17 Fadiga  
D18 Fraqueza muscular  
D19 intolerância ao exercício  
D20 atrofia muscular  

D21 
SenMndo-se geralmente 
indisposto 

 

D22 Espasmos musculares  
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

Dieta Frequência de ocorrência 
D23 Perda de apeMte  
D24 Náusea  
D25 Vômito  
D26 Ganho de peso  
D27 Evacuações dolorosas  
D28 Inchaço ou distensão abdominal  
D29 ConsMpação  
D30 Diarréia  
D31 InconMnência urinária  
D32 Retenção urinária  
D33 Perda de peso  
D34 Perda de peso severa  

 
 

Pele Frequência de ocorrência 
D35 Acne  
D36 pele espessa  
D37 Pele fina  
D38 Úlcera de pele  
D39 Alteração na cor da pele  
D40 Veias visíveis no corpo  

 
 

Cabelo Frequência de ocorrência 
D41 HirsuMsmo  

 
 

Sensorial Frequência de ocorrência 
D42 Dor de cabeça (também intensa)  
D43 Enxaqueca  
D44 Apneia do sono  
D45 Alterações na estrutura facial  
D46 Alterações na estrutura da mão  
D47 Alterações na estrutura do pé  
D48 Inchaço nas arMculações  

 
Tópicos sensíveis Isso aconteceu? 

D49 
Corrimento vaginal branco, 
amarelo ou verde  

D50 Alterações na ferMlidade  
D51 Os seios diminuíram de tamanho.  
D52 Lactação sem gravidez  
D53 Aborto espontâneo  

D54 
Corrimento vaginal com odor 
desagradável  

 
Outras condições Você recebeu algum diagnós1co? 
D55 Doença cardíaca  
D56 Diabetes  
D57 Osteoporose  
D58 Osteoartrite  
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