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FORMULARIO DE ATENCION DE URGENCIA INFANTIL =5 & ﬁ l l%q% 5

o i HOSPITAL DOCTOR HERNAN HENRIQUEZ ARAVENA
SERVICIO
URGENCIA
INFANTIL
L b Fa s b5 S
CTA.CTE : 4946679 FICHA : 948935 CATEGORIZACION C4
NOMBRE: PASCAL ANAHIS CANARIO GARCES RUN: 23546261-3
FECHA NACIMIENTO: 25/01/2011 EDAD: 14 ANOS 2 MESES 23 DIAS SEXO:FEMENINO
DIRECCION: AV LUIS DURAND 05150 DPTO.507 BOTROLHUE PREVISION: FONASA -A
LEY DE SALUD: NINGUNA FORMA DE PAGQ:FONASA - A
COMUNA:TEMUCO;} | CELULAR: 95747296 TELEFONO REF:; 95747296 TELEFONQ: 95747296
PRESTACIONES REALIZADAS PRESTACIONES REALIZADAS
CAN CODIGO DESCRIPCION CAN CODIGO DESCRIPCION
1 RECETA MEDICA
/
EVOLUCION

INDICACIONES MEDICAS AL CIERRE DE ATENCION

ABUNDANTES LIQUIDOS

REPOSO ESCOLAR DESDE 16/04 /25 HASTA 17/04725

PARACETAMOL 500 MG 1 COMP CADA 6 HORAS SOS DOLOR FIEBRE O MALESTAR
IBUPROFENO 400 MG 1 COMP CADA 8 HORAS POR 3 DIAS

CLORFENAMINA COMP 4 MG 1 COMP CADA 24 HORAS POR T DIAS —
PREDNISONA 20 MG 1 COMP DIARIO POR 3 DIAS

ACUDIR A URGENCIAS SOS S| PERSISTE DIFICULTAD PARA RESPIRAR TOS O FIEBRE

CIERRE ATENCION 17/04/2025 03:08

DIAGNi; %STICO CIE10FARINGITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA(J029)
DIAGNi; %STICO MANUAL: FARINGITIS AGUDA

DESTINO: ALTA DERIVACION: CONTROL: OTROS: SUI SOS
SE ENTREGA INDICACIONES MEDICAS A PADRE: SR CANARIO
CONDICION EGRESO: VIVO AMBULANCIA: NO

'La Hipotesis D1agnést|ca (o diagnéstico) es provisoria, pues puede sufrir alterarciones debido a la evolucién de la condicion del
consultante, si las molesuas permslen o0 aumentan, debe recurrrir de inmediato a atencién médica.’

PROFESIONAL: KATIUSKA LABARCA RECIBE DAU (Nombre y Firma)
RUT PROFESIONAL: 26730408-4
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