
7/10/24,  22:05

E
FORMULARIO DE ATENCION  DE URGENCIA

Fol"UIJ`RIO DE ATENCION DE URGENIA

ADM]sroN:  o7/ io/ae24 21;55                                 INlao DE ATENaoN:  o7/ io/2o24 21:57                                 MEDlo iLisoA:  pRoplos MED]os

NOMBRE:        VALEl\]TIHA ALEIAl`IDRA SEPLILVEDA
MONSRAYEZ

D[REccioN : OLu£ EunDlsl 2og4 s/N
COMURA:        TEMUCO

EDAD:            10 aries 6 moses 5 dlas (02/04/2al4)

RurT  :

puEBro ORIGINARIO
DEC-O:
SEXO  (GENERO):

Z4585056 - 5

NINGUNO

MUJER
(FEMENINO)

964cO5cO
(CELULAR)

PROCEDENC[A (URBANO /
RIJRAL):

pREvlsloN:                                   roNAs^ -B

Hora  : 07/10/202421:56

enpenuira Axnar: 36.5 [aa
emperatilra  Rectal :

Presl6n  Slstollca :

Presl6n  Dlast6Ima:

Freouenda CardRE; 99  rx]

FrE"enda Resp`ratoria:

Saturometrfa: 98 [%]

lj]tidos Cardio -  Fetales:

Hemoglucotest;

Estado de Conaeria.a (AVDr): ALERTA A-V-D-I

Dolor,  EVA:

Dlstresedo: NO SI - NO

PAPA REFIERE  DOLOR  EN  pit  DERECHO  POB CAIDA  DE 4 HORAS  EN  EL cOLEGI0
HaiA PARA  EL SEGURO  EscOLAR

Observndonce CBtegorfodch
IIAPA REFIERE  DOIOR  EN  PIE  DERECHO  POR CA]DA  DE 4 HORAS  EN  EL COLEGIO
HaiA PARA  EL SEGURO  EscOLAR

Fundonario Qile ^tiende
Medico

ouont6logo
Matr6n(a)

Erfermrtya)
Tinico Paramedlco

KinesJ6fogo

"po de Consulta  :  INFANllL

Atencl6n  Manifestack)n  Soclal:  NO
Tlpo  de  Paciente:  NO APL]GA

Origeri de la Procedee[la
cOMlaLio

- Dates
•  NINGUNO

EN case DE TRAUMA COMPLFTE LoS SIGulEI\iTEs ^riTECEDEi\rTEs

Accidente de transito

Acodente laboral
Afndente escdar
Acodente domfro
Accidente en la via pddfa
Agre3ton

Rlha

Vfolencia  intrafamFTrar

Mordedura de perro
Agresi6n
Otro
Accldente lredk>
Accidente Terrento
Accldente Erupcich

Accidente Tounaml

DContundente
Cortante
Purrmnte

Coto.punzante
Ama de Fuega
Exptosj6n

Cater

Fho

Otro

Feehe Apnxl.I.]d ef] IIedo

Pron6edco Medico liegal D IImapaddad Lat>ord
Paaente sln ledcmes
Love (0 .  14 die)
Mediama  Gravedad (15 -  29  drag)

Grave (30 dfas o mas)

Se requleren examenes complementarlos

oingn6stin (Imii No 14898677)
S934  :  (En  esardlo)  ESGUINCES V TORCEDURAS  DEL TOBILlo

PARA  REFIERE  DOLOR  EN  PIE  DERECHO  POR CAIDA  DE 4  HORAS  EN  EL COLEGIO
IiQIA  PARA  EL SEGURO  ESCOLAR

EF
sE APREaA AUMEr\no  DE VOLUMEN  y  DoioR AL Mov DE TOBILLo  DERECHo

RX  DE IOBILLO  DERECHO  EN SAR IABRANZA SIN  LESIONES OSEAS
DICLOFENAcO  50MG  C 8  H
PARACETAMOL 500MGC 6  H
REpcrso  plERNA  EN  Ai.To

HOY  HIELO
DEDEMAiiANA CIOR  LOCAL

pc7E DEaDE R roR sus pROplos MEDIOs A SAR LABRANZA

REPOS EN SU I"CIIO POR 5 DIAS DESOE 8  DE OCT

Nombre y Flrma dd Fuddonario gce AIlendo (BALI NO 14898677)

CLAUDIO TEBACHE  RETAMAL
MEDICO APS
9287071-5

Res`dtad® 8pllcad6n pretocolo
Selector de demanda

C5

Candld6ti eel paclente ct clem) de derdch

D]st!no inmedlatD dd Paclenfe
Alti) don.L(ilro

Con lndlcacl6n de tratamiento en sq estab.
Destino.
Fecha d€ Inded6n
Hcepltalha      n;

C3tegoTLzacl6n Clem Atencl6n
C5

Sin
lnfomedch.

Unlversidad  d
RUN   92

RCM2
7.071-5

vlno
I-a

iif.A,

LLAME A SALUD RESPONDE 600 36o 7777 Profa.omales de fa salud atendiento siis duda§ la§ 24 horas, Ios 7 dfas de la semama
La Mrfeis dfagtic@ a 6Laor.65tfo e6 pfovisona, Dues prede sufnr altzaeorts debto a la e`d`,ci6n de b ccodicj6n del cansilt@nte, a ts mt*esoes p- a arrent8n, debe red-iir de tnrrediae a b eter€i6n rredica.

https//www.ssasur.cl/araucaniasur/urgencia_2/index.php ih[


