
FO"uLluno DE ^TENaoil DE uELGENaA

ESTABLEaMIENTO:         SAR cONiilv iiuenu

iiii

ADMlslcIN:  io/io/2Oz4 OO:37                                  INlao DE ATENaoNI  io/io/2024 Oi:sO                                  MEDIO LL£GADA:  pFioplos MEDIOs

NOMBRE:       ]osEFA Ai\rromA NERI\iAI\iDEZ Muiioz                          RUT :

DIRECCION:  CALLE VILUMILJA 1670 I)EPTO B                                         PUEELO ORIG]NARIO
COMUNA:        PAt}RE tJ`S CASAS                                                                             DECLABADO:

EDAD:             17 aflo5 9 meses 24 dlas (16/12/2cO6)                        SEXO (GENERO):

NINGIJNO

MUJEfl
(FEMENINO)

pROcEDENaA (URBANO /
RURAL),

PREVISION:

626219cO
(CELULAR)

SIGNOS WALES
Ora: 10/10/2024 00:39

emperatura ADalar: 36.1  [OC]

emperatiira Recta I

resl6n  Stst6l lea : ilo [mmHg]

resi6n  Diast6Iica : 60  [mmHg]

reeuencfa Card aca: 77 rx]

reeuemaa Resp ratoria:

turorfu'a: loo [%]

tldos Cardio . Fetales:

emog'ucotest:

Estado de Conclenc]a (AVDI) : ALERTA A-V-D-I

Ddor,  EVA:

Dlstresado: Sl -  NO SI - NO

REF itis SECA , ODINOFAGIA y cEen.EA

Obsenraclones CBtegorlz@d6n

F`inciotierio Qile Atiende
Medico

otont6Iogo
hfatr6n(a)

Enfemero(a)
Tchlco Paramedlco
KJnesoogD

Tipo de Consulta  : ADul.1D

Atencich ManLfestacl6n Soclal:  NO
Tlpo de  Paclente:  NO APL]GA

origen de la Procedencla
DOMiaL]o

otro§ Dates
*  NINGUNO

EN cAsO DE TRAUMA cOMpum: LOs stGlilEi\ITEs ANTECEDEi\iTEs
Naturaleza eel rtecho

Accidente de tr5nsfro

Accldente laboral

Accidente escolar

Accidente domestlco
Acciderfee en la vi.a pdblica

Agreskin
RJha

Vlolenc!a lndemll!ar
Mordedura de perro

Agresien

Cfro
Accidente lncendio

Accidents Tenemato
Accidente Erupc.ich

Accldente l§unanl

Elemento causante            Eeclta Apr®xjrrLada del Hecho

Contiindente

Cortante
Purrante
coto-piinzante
Armu? de I:uego

Explosl6n

Calor
Frfo

Oto

roxinada del liecho

PFon6stlco M6d]co Legal ® Incapac]dad ljhoral
Pacrente sln leslones

Leve (0 - 14 dla§)
Medfana Gravedad (15 - 29 dfas)

Grave (30 d/as a mds)
Se requieren ®cEmenes complementarios

Dlagn6stlco (DAU No 149070e8)
J304 :  (En estudlo) RINITrs ALERGICA

Aliamnesls a hlseerla clinlca
PCTE  FEMENIN0 DE  17 AIOS ACUDE CON Su  MADRE QulEN  REFIRER CC  DE  1  SEM  DE  EVOL I)ADO  POR TOS SECA PERSISTENI,
CEFALEA,  HAS cONGESTI0N  l\IASAL

ASMA  BRONQulAI.
NO ALERGIA

QX APENDICECTOMIA

0RL:  CONGESTIVA,  HIPEREMICA
NARIZ:  CORNETES  HIPEREMICOS  HIPERTROFICOS,  RINORREA ANTERIOR

PiedlmlGntes ® ]ndlcadones eii box
CIORFENAMINA:  10  MG  IM

ndedones al aha
LORATADINA:  10  MG  1  NOCHE  POR  10 DIAS
PREDNISONA:  5 MG  i CADA 12 HOARAS POR 5 Due
LBuPROFENO:  COMP  DE 400  MG  i  CADA 8 HOARAS POR 5  DIAS
MEDIDAS AMBIENIAIES
EVITAR OLORES FUERTES,  HUMO,  HUMEZ)AD.
CONTROL  POR SALA IRA EN  SU  CONSULIORIO.
REroso DOMiaLIARlo POR 3  DIAs

Ilo que Atlende (D^U NO 14so708e)

SOTO

Resultado apl lcad&n protocolo
selector de demanda

C5

Condld6h del paclehto al deme
de atend6n

Vivo

fial]ecldo

t}e5tino lnmedjato eel Pacierlee
Alta domfelllo
Con iedicaci6n de oaemiento en su
estab,
Destine:
Fechadelndicaci6n       Sin
Llosphallzac]6n:               Infomad6n.

Categorfackin C]erre Atencl6n
C5

LIAME A SALUD RESPONDE GOO 360 7777 Profesionales de la salud atendiendo sus diNjas las 24 horas, Ios 7 di'as de la semana.
n6s8co es provt5orB, pues p\rde Sufrir ateracones dchldo a I) evoluc}ch de la condJd6n del corifente, a las rrolesoas I)ersisten a aumentan, debe reaJrrir de inmedlatD a fa aeerd6n m6d:oca.


