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Servicio de Atenclén Primaria de Urgencla, SAPU Cardenal Caro
Direccién: Pampa Baja S/IN

Dato de Atencion de Urgencia
SAPU Dato N° ; 115033
Municipalidad De La Serena Fecha Admision: 08/05/2024
Hora Admision: 17:40:02
Centro Paciente: CENTRO DE SALUD FAMILIAR CARDENAL CARO
Nombre: CONTRERAS CONTRERAS CHARLOTH ANTHUA R.U.N.: 21975746-8 Edad: 18 afios 5 meses 26 dias
Domicilio: 4 ESQUINA 836 NO ESPECIFICADO Fecha nac.: 12/11/2005
Teléfono: 8-65730649 Sexo: Femenino Ficha: 21975746-8 Previsién: FONASA GPO-A (INDIGENCIA)
Pals de Nacimiento: Chile Nacionalidad: Afgano Partenece a un Pueblo Indigena: No

Hora Entrada Box: 18:24:19

Recepcionado por. TORO TORO, JESSICA ANDREA

Acompariante:

Motivo Administrativo:

MAREQS,DOLOR GARGANTA,DOLOR CUERPO,FIEBRE 38,DESDE AYER,ALERGIA NO.

Motivo de consulta:

odinofagia mareo fiebre (256903595-3 - POLIVIO ADRIAN NARVAEZ MEDRANDA -Fecha: 08/05/2024 - Hora: 18:36:25)
Tipo de Accidente:

Lugar Accidente:

ALERGICO: NO
Categorizacion:

+ C4 08/05/2024 18:10 MUNOZ MATTHEWS MACARENA BELEN

PESO  pig R‘[EECM“P. T FRECUENGIA  SAT. FREC. RESP. GLICEMIA
SIGNOS HORA (KG) AL  AXILAR 02 (Respiraciones/  CAPILAR (mg/
VITALES (gs) (MMHO) (MMHG)  Tiep)™  Tleg) CARDIACA (Lpm) (g, Minuto) dl)
18:10:29 108 64 36.9 95 28

Anamnesis y Ex. Fisico:

paciente que hace 1 dia con fiebre, y hoy con mareo, mas miaigias . mas tos mas odinofagia, se suma tos sin sintomas digestivos
alergias no
app no (25903505-3 - POLIVIO ADRIAN NARVAEZ MEDRANDA) -Fecha:(08-05-2024) -Hora:(18:36:25)

Exploracion:

PAS: 108

PAD: 64

T. Axilar: 36.9

Frecuencia Cardiaca: 95

Sat. 02: 98

(18396679-0 - MACARENA BELEN MUNOZ MATTHEWS )-Fecha: (08/05/2024)- Hora: (18:10:40)

SIN APREMIO VENTILATORIO, MUCOSAS ROSADAS,

OROFARINGE ENROJECIDA, CONGESTIVA, SIN PLACAS DE PUS.

CARDIOPULMONAR RR2TSS,

CSPS VENTILADOS MP (+) SRA,

ABDOMEM BLANDC, normal

ENE VIGIL ORIENTADO EN TIEMPO ESPACIO Y PERSONA

(25903595-3 - POLIVIO ADRIAN NARVAEZ MEDRANDA )-Fecha: (08/05/2024)- Hora: (18:38:25)
Hipdtesis Diagnostica:

INFLUENZA CON OTRAS MANIFESTACIONES, VIRUS NO IDENTIFICADO

Procedimientos:
NO SE REGISTRARON.

Medicamentos:

Hora Programada:( 18:34:19 ) - IBUPROFENO 400 MG COMPRIMIDO VIA ORAL (Cant. 10.00)
Prescribe: (MEDICO) POLIVIO ADRIAN NARVAEZ MEDRANDA
Hora Aplicacién: (18:34:48) Aplicado por;(TECNICO PARAMEDICO) EDUARDO ALFONSO DIAZ SEIDA.

Actuacion:

(Fecha: 8/05/2024 Hora suministro: 18:35:30) Se suministra: IBUPROFENQ 400 MG COMPRIMIDO ([16581814-8] EDUARDO ALFONSOQ DIAZ
SEIDA) (16581814-8 - EDUARDO ALFONSO DIAZ SEIDA) - Fecha:(08-05-2024) - Hora: (18:34:51)

(Fecha: 8/05/2024 Hora Pres: 18:34:17) Se prescribe: IBUPROFENO 400 MG COMPRIMIDO ([25803595-3) POLIVIO ADRIAN NARVAEZ
MEDRANDA) (25803585-3 - POLIVIO ADRIAN NARVAEZ MEDRANDA) - Fecha:(08-05-2024) - Hora: (18:36:25)

Diagnostico de Salida:

INFLUENZA CON OTRAS MANIFESTACIONES, VIRUS NO IDENTIFICADO (259803595-3 - POLIVIO ADRIAN NARVAEZ
MEDRANDA) - (Fecha:08/05/2024) - (Hora: 18:36:25)

Indicaciones:
- se entrega hoja dapu

REPOSO EN DOMICILIO POR 4 DIAS

lavado de manos frecuentes.

- Hidratacion abundante.

- Paracetamol 1gr tomar 1 comprimidos cada 8 horas por 4 dias.

- ibuprofeno 400mg tomar 1 comprimido @ MEDIO cada 8 horas por 3 dias

- desloratadina 1 comprimido cada 12 horas por 3 dias y luego cada noche por 3 dias

control en cesfam (25803585-3 - POLIVIO ADRIAN NARVAEZ MEDRANDA)-(Fecha :08/05/2024)-(Hora :18:36:25)

Destino;: DOMICILIO
Condicién Cierre Atencién: Alta Médica
Motivo:

Fecha egreso: 08/05/2024

Folio: 116033



