FORMULARIO DE ATENCION DE URGENCIA INFANTIL

B s
HOSPITAL DOCTOR HERNAN HENRIQUEZ ARAVENA ‘f "f
SERVICIO
URGFNCIA
j INFANTIL
CTA.CTE : 4930344 FICHA : 1158098 CATEGORIZACION C4
NOMBRE: EMILIA VICTORIA FIGUEROA TUMA RUN: 26523934-K B
FECHA NACIMIENTO: 18/10/2018 EDAD: 6 ANOS 5 MESES 1 DIAS SEXO:FEMENINO
DIRECCION: CALLE QUIDEL 549, SANTA ROSA PREVISION: FONASA -B
LEY DE SALUD: LEY 16.744: ACCIDENTE ESCOLAR FORMA DE PAGQO:ACCIDENTES ESCOLARES
COMUNA.TEMUCO CELULAR: 81417929 TELEFONO REF: 81417929 TELEFONO: 81417929
PRESTACIONES REALIZADAS PRESTACIONES REALIZADAS
CAN CODIGO DESCRIPCION CAN CODIGO DESCRIPCION
1 04.01.032 RX-CRANEO FRONTAL Y LATERAL RX
1 01.01.001 CONSULTA MEDICA ELECTIVA
1 RECETA MEDICA
EVOLUCION
rxbuena - P — - =]
INDICACIONES MEDICAS AL CIERRE DE ATENCION il
/ REGIMEN HABITUAL == 5
REPOSO EN CASA HASTA EL LUNES 24
/ CONTROL 1 SEMANA EN SU CONSULTORIO
/ CUIDADOS DE HISTOACRYL, NO MOJAR
[ IBUPROFENO 200/5 6CC GADA 8HR POR 2 DIAS
/ ENTREGO HOJA DE TEC
[ SUl SOS R
L_______;, CIERRE ATENCION 19/03/2025 19:08
DIAGNi;%STICO CIE10TRAUMATISMO SUPERFICIAL DE REGION NO ESPECIFICADA DEL CUERPO(T140) o
DIAGNi, %STICO MANUAL: CONTUSION )
DESTINO: ALTA DERIVACION: CONTROL: OTROS: SUI SOS
SE ENTREGA INDICACIONES MEDICAS A PADRE: EMILIO
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.’ ]

L—
PROFESIONAL: FERNAND;?’AN!A CARRENO RECIBE DAU (Nombre y Firma)
RUT PROFESIONAL: 18619779-8
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