
Please list the top 2 issues you’d like to discuss 
with the provider today:

1. ______________________________________

2. ______________________________________

Please feel free to list any other items you’d like 
to discuss if time allows:

________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________

Please list the top 2 issues you’d like to discuss 
with the provider today:

1. ______________________________________

2. ______________________________________

Please feel free to list any other items you’d like 
to discuss if time allows:

________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________
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Por favor apunte los dos temas con mas prioridad 
para hablar con su medico:

1. ______________________________________

2. ______________________________________

Por favor apunte otros temas de los que desea 
hablar con su medico si nos sobra tiempo:

________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________

Por favor apunte los dos temas con mas prioridad 
para hablar con su medico:

1. ______________________________________

2. ______________________________________

Por favor apunte otros temas de los que desea 
hablar con su medico si nos sobra tiempo:

________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________


