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FORMULARIO  D6  ATENCION  I)E  URGENC[A

ESTABiEaMiENTO:          SAR MiRAFLoaEs

ADMISION    20/07/202418:12                                        INICIO  DE  ATENCION.   28/07/2024 20:36                                       MEDIo  llEGADA:  PROPIOS  MEOIOS

NOMBRE:        AGUSTINA MARIETTA GAETE TRIZAt.O                             QUT  :                                                      22905635  -2             TELEFONO.

(C£|uLJ\R)
DIREccloN :  cALL£ Tuc^p€L No  i374,  pool. TucapEL                     puEBLo oRIGINARio                   NlilGUNo                    pRocEDENaA (uRRANo /
COMUNA.        1."uC0                                                                                                       0ECLARAcO:                                                                                     RURAL)`

EDAD.               15  ai]os  7  mese5  2 dies (26/ 12/ 2008)                               SEXO  (GENERO)                               Mu.ER                            PREVISION.                                         FONASA -D

(FEMENINO)

liora 28/07/202418: 19

emperafura  Axllar: 36.9  [OC]

empera ura  Rectol.

Presl6n  Srst6llca. 133  [mmH9]

Presl6n  Dlast6tlca: 79  [mmHg]

Freouenc acar a{a: 126  ['x]

recilenc a  Rt,sp ratoria

turometri 98 [%]

Latldos  Car Io  .  Fetales.

Hemcolucotest:

Estado  de  Concleocia  (AVD[): ALERTA A-V-D-I

Dolor,  evA.

Distresado: NO Sl  -  NO

REF  ACOMP CUADRO  RESPIRATORIO,  FIEBRE,  FLEMAS C/  ESTRIAS  DE  SANGRE

(  C.  MIRAFLORES)

Obs€rvaciol`es Categorizacl6n
REF  ACOMP CuADRO  RESPIRATORIO,  FIEBRE,  FLEMAS  C/  ESTRiAS  DE  SANGRE

FEnd:::nil,°ngQoue^tlende

E]
Mat, 5n(a)

Enfermero(a)

E]::n:;:o,:aoramed,co

Atenci6n  Manlfestaa6n  Sodal :  NC)
Tlpo de  Paclente.  NO  APLICA

Orlgen de la Procedencia

cOMIclllo
Otros Dates

•  NINGUNO

EN CASO DE TRAUMA, COMPLETE IOS S]GllIENTES ANTECEDENTES

l`aturaleza del lledio                             ElelTlento causaiite            Fecha Aproxlmada del llecho

IAdsdente de tr6nsltoAccidente  laboraJ

Egfo::::fa:aviacopub,,ca
E R,fie

VIolencia  intrafamlllar

Mordedura  de  perro

Agres/6n  sexiial

Chro

Accidente ]"=endio

Acadente Terremoto

Aceidente  Erupci6n

I Accldente Tsunemi

E]:::tBunnt:ente

iPunzante

Corto-pLinzante

Arma  de  Fuego

Explosi6n

Calor

Fn'o

I otro

Pron6stlco Medico legal a lncapacidad Laboral

I pac,ente sin ,es,ones
Leve  (0 -  14  dias)

Medrana  Gravedad  (15  -29 dias)

Grave (30 dias a mas)

Se reqiileren examenes complementarlos

Dlagn6stico (DAU N° 146S4904)
JOOX  :  RINOIARINGITTS  AGUDA  (RESFRIADC)  COMUN)

An.mnesis a hlstoria diniea
AM:  N0
AIERGIA  N0
CXNO

PACIENTE  HACE 4  DIAS  CON  TOS Y  CONGESTIC)N  NASAL  ULTIMOS  DIAS  CON  FLEMAS  CON  ESTRIAS  DE  SANGRE

AL  EX  FISICO

VOR, BIEN  HloRATADA y PERFUNDIDA
CON  TENDENCIA A  LA  TAQUICARDIA,  SIN  0lsNEA
FARINGE  ERITEMATOSA AMIGDAIAS  SIN  l]lACAS  DE  PUS

TORA)(  RR2T,  NAS.  MP (+)  SRA

REroso  EN  DOMlclilo  POR  3  DiAs A  pARTiR  DE  MAilANA
HIDRATACION  ADECUADA
ASEO  NASAL  FRECUENTE
PARACETAMOL  coo  MG  2  COMPRIMIDOS CADA  8  HRS
DICLOFENACO  50  MC.  CADA  8  HRS
LORATADINA  10  MG  AL  DIA  POR  5  DIAS
URGENCIA  SI  SIGNOS  DE  ALARMA

Noml)re y Flrma del  Punclonarlo

MEDICO  APS

19290913`9

ende (DAu NO  146S490.)

Resultado apllcacl6n protocolo
selector de demanda

C4

cEn#,d:dpaaentealaemedeatenc,6n

Etestloo lnmediato del I.aclente
Alta  domcl'IIa

Sin  contral

Destlrro.

Fecha  de  lndmacl6n
Hospltalizacl6n,

Categorizacl6n Clerre Atend6n
C5

S'n

lnformaci6n.

LLAME  A SALUD  RESPONDE  600 360  7777  Profesionales  de  la  salud  atendiendo  sus  dudas  las  24  horas,  los  7 dias  de  la  semama


