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FORMULARIO DE ATENCION DE URGENCIA INFANTIL

Gobierno

de Chilel HOSPITAL DOCTOR HERNAN HENRIQUEZ ARAVENA
CTA.CTE :j 5014409, FICHA : 998458 CATEGORIZACION C4
13 [
NOMBRE: MONSERRAT EMILIA FERREIRA ANDRADE RUN: 25770441-6
FECHA NACIMIENTO: 19/05/2017 EDAD: 8 ANOS 2 MESES 25 DIAS SEXO:FEMENINO
DIRECCION: CALLE MARIANO LATORRE 0472, FDO EL CARMEN PREVISION: FONASA -D
LEY DE SALUD: NINGUNA FORMA DE PAGO:FONASA -D
COMUNA:TEMUCO CELULAR: 45122443 TELEFONO REF: 45122443 TELEFONO: 45122443

INDICACIONES MEDICAS EN BOX

MAYERLING BEATRIZ ROVIRA SANCHEZ
RXTX AP Y LATERAL: OK(17:20)

PRESTACIONES REALIZADAS PRESTACIONES REALIZADAS
CAN CODIGO DESCRIPCION CAN CODIGO DESCRIPCION
1 04.01.070 RX-TORAX FRONTAL Y LATERAL RX
1 I ;!?ECETA MEDICA

|

EVOLUCION | '¥] '

rx de torax infilfrado in}ersticial difuso signos de atrapamienmto aerso. impresiona ira baja por atipicos. se deja tratamiento ambulatorio. contral sala
ira. dra rovira.

INDICACIONES MEDICAS AL CIERRE DE ATENCION

MANTENER HIDRATADA (ABUNDANTES LIQuIDOs)

LICENCIA MEDICA POR 10 DIAS

MANTENER ASEO NASAL

SALBUTAMOL INH: COLOCAR 2 PUFF CADA 4 H POR 7 DIAS CON AEROCAMARA

AZITROMICINA JBiZOgMG: DARLE 10 ML VIA ORAL UNA VEZ AL DIA POR 5 DIAS

LORATADINA COMPR 10 MGS: 1 DIARIO POR 7 DIAS VIA ORAL

PARACETAMOL COMP 500 MGS: DARLE 1 COMPRIMIDO VIA ORAL MAXIMO GADA & H SOS FIEERE

IBUPROFENO JBE 200 MG/5 ML: DARLE 10 ML VIA ORAL MAXIMO CADA 8 H SOS FIEBRE QUE NO CEDE CON PARACETAMOL
CONTROL EN SALA IRA DE SU CONSULTORIO

URGENCIAS SOS DIFICULTAD RESPIRATORIA CIANOSIS O RECHAZO A LOS ALIMENTOS. DETERIORO DE ESTADO GENERAL,

CIERRE ATENCION 13/08/2025 18:18

DIAGNOSTICO CIE10: INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS INFERIORES(J22X)
DIAGNOSTICOF MANUAL: OBS NEUMONIA ATIPICA/ VS VIRAL

DESTINO:; ALTA i C DERIVACION: CONTROL: OTROS: SALA IRA DE CONSULTORIO

SE ENTREGA INDICACIONES MEDICAS A MADRE: SRA ANDRADE

CONDICION EGRESO: VIVO AMBULANCIA: NO

'La Hipotesis Diagnostica (o diagnostico) es provisoria, pues puede sufrir alterarciones debido a la evolucion de la condicion del
consultante, si las molestias persisten o aumentan, debe recurrrir de inmediato a atencion medica.'
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PROFESIONAL; MAYERLING BEATRIZ ROVIRA RECIBE DAU (Nombre y Firma)
RUT PROFESIONAL: 26510923-3
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FORMULARIO DE ATENCION DE URGENCIA INFANTIL
HOSPITAL DOCTOR HERNAN HENRIQUEZ ARAVENA

| ; SI&O
, 4 1 URGENCIA
‘ T INFANTIL
e 14409
CTA.CTE : 5014409 FICHA : 998458 CATEGORlZACION c4
NOMBRE: MONSERRAT EMILIA FERREIRA ANDRADE RUN: 25770441-6
FECHA NACIMIENTO: 19/05/2017 EDAD: 8 ANOS 2 MESES 25 DIAS SEXO:FEMENINO
DIRECCION: CALLE MARIANO LATORRE 0472, FDO EL. CARMEN PREVISION: FONASA -D
LEY DE SALUD: NINGUNA FORMA DE PAGO:FONASA =D/ |
COMUNA:TEMUCO CELULAR: 45122443  TELEFONO REF:45122443 - TELEFONO: 45122443
FECHA INGRESO: 13/08/2025 13:09 MEDIO DE LLEGADA: PROPIOS MEDIOS
PROCEDENCIA: DOMICILIO FECHA SUCESO:
MOTIVO CONSULTA: VOMITO.
ADMISOR: ANTONELLA MARTINA FERNANDA REYES LOPEZ
ATENCION PRIORIZACION 13/08/2025 13:24:37 PRIORIZADOR: JESSICA ARRIAGADA = - |
SIGNOS VITALES »
FECHA T.AXI | PAM P.SIS | P.DIA | F.RES | S.0XlI | F.CAR | HGT PESO ECG
13/08/2025 13:27:25 97 % 99 Ipm

INDICACIONES/OBSERVACIONES

PESO: 46 kg, am (crénico resp.) al (-)// El viernes con dolor de garganta, fiebre, tos, ayer consulta en extrasistema con dg rinofaringitis, madre refiere
que persiste con tos y fiebre. Al control tranquila, reactiva, T: 37.8, se indica desabrigar, sat: 87 3

ATENCION BOX INFANTIL 01 13/08/2025 16:46:13 “ ! R
ANAMNESIS Y EVOLUCION

|

MAYERLING BEATRIZ ROVIRA SANCHEZ

OBSERVACIONES:

am estuvo en control cronico. fue dada de alta medica. no hosp. cns al dia pni al dia. asiste al colegio pero no fue esta semana. desde el jueves odinofagia, viernes
faringobronquitis. ayer evaluada por pediatria. inOFARINGITIS. MADRE REFIERE QUE NO MEJORA LA VE DECAIDA Y ESTA INAPETENTE.

EXAMEN FISICO
GENERAL B |
CONDICIONES ESTABLES. DECAIMIENTO BIEN PERFUNDIDA, - ' 1
SEGMENTARIO
CP: CREPITOS BASE DERECHA RONCUS BILATERALES SIBILANCIAS ESPIRATORIAS MUY ESCASAS
NEUROLOGICO
SIN DEFICIT COLABORADORA GLASGOW 15/15 PTOS
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