Urgencia L%J ( !
Servicio de Atencion Primaria de Urgencia, SAPU Juan Pablo {l

lde2

Direccion: Calle Isidora Campaia 3397
Dato de Atencién de Urgencia

SAPU Dato N°: 112951
Municipalidad De La Serena Fecha Admision: 10/03/2024
Hora Admisian: 20:49:28

Centro Paciente: CENTRO DE SALUD FAMILAR JUAN PABLOII

Nombre: CORTES GONZALEZ MARTINA ANTONIA R.UN.: 22308619-4 Edad: 17 afios 1 meses 22 dias
Domicitio: AYALEN 3491 LOS ROBLES 3491 Fecha nac.: 17/01/2007
;%zt::g?%sazszsl Sexo: Femenino Ficha: 22306619-4 Prevision: FONASA GPO-B
Pais de Nacimiento: Chile Nacionalidad: Pertenece & un Pueblo Indigena: No

Hora Enirada Box: -

Recepcionado por: GONZALEZ OSORIC , MARCO ANDRES

Acompaniante:

Mativo Administrativo:

dolor en pecho hoy sin alergia /

Motivo de consulta:

SAPU (15674660-6 - ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ -Fecha: 10/03/2024 - Hora: 21:40:31)
Tipo de Accidente:

Lugar Accidente:

ALERGICC: NO
Categorizacidn:

» C5 10/03/2024 21:05 GOMEZ ELGUETA STEFANIA BELEN

PESO TEMP. T SAT. FREC. RESP GLICEMIA
SIGNOS HGRA (KG) (mprﬁl-si ) (mPr':il-jl ) RECTAL AXILAR Ci?g&%iN(?Am) Q2 (Respiraciones/ CAPILAR {mg/
VITALES grs) 9 9 oy ) P (%) Minuto) )
21;04:57 104 &7 35 77 98

Anamnesis y Ex. Fisico:

ACOMPANADA POR MAMA QUIEN REFIERE CUADRO DE CEFALEA DE 7 DIAS, ASOCIADO A 2 EPISODIOS DE DOLOR TORACICO NO
TRAUMATICC DE CORTA DURACION, EL PRIMERC EL DIA 1 DE LAENF Y EL 2DO HOY, LOS QUE INICIAN Y CEDEN ESPONTANEAMENTE.
AFEBRI.. TOMO PARACETAMOL.

ANTEC: NO
FARMACOS: NO
ALERGIAS: NO (15674660-6 - ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ) -Fecha:{10-03-2024) -Hora:(21:40:31)

Exploragion:

PAS: 104

PAD: 67

T. Axilar, 36

Frecuencia Cardiaca: 77

Sat. 02: 98

(15038982-8 - STEFANIA BELEN GOMEZ ELGUETA )-Fecha: (10/03/2024)- Hora: {(21:05:15)

BUEN ESTADQC GENERAL, HIDRATADQ, SiN APREMIO RESPIRATOR!O, OTGSCOPIA SIN HALLAZGOS, FARINGE ENROJECIDA,
CONGESTIVA, SIN PLACAS DE PUS, RR/2T/SS, MP+SRA (15674660-6 - ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ )-Fecha: (10/03/2024)- Hora:
(21:40:31)

Hipotesis Diagndstica:

OTROS SINDROMES DE CEFALEA

Procedimientos:

Fecha: (10/03/2024) - Hora:(21:37:27) - INYECTABLE INTRAMUSCULAR Prescribe: (MEDICO) ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ
Aplica: Fecha:(10/03/2024) -Hora(21:38:01) (TECNICO PARAMEDICO) YENIFER ESTEFANIA ECHEVERRIA TORO

Medicamentos:

Hora Programada:{ 21:37:21 ) - DICLOFENACC SODICO 25 MG/ML AMPOLLA 3 ML ViA INTRAMUSCULAR (Cant. 1.00)
Prescribe: {MEDICO) ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ

Hera Aplicacién: (21:38:03) Aplicado por{TECNICO PARAMEDICO)} YENIFER ESTEFANIA ECHEVERRIA TORO.

Actuacién: .

(Fecha: 9/03/2024 Hora Proc: 21:41:19)- Se realiza procedimiento:INYECTABLE INTRAMUSCULAR {[18180106-8] YENIFER ESTEFANIA
ECHEVERRIA TORO) '

{Fecha: 9/03/2024 Hora suministro: 21:41:21) Se suministra: DICLOFENACC S0DICO 25 MG/ML AMPGCLLA 3 ML {[18180106-0] YENIFER
ESTEFANIA ECHEVERRIA TORO) (18180105-9 - YENIFER ESTEFANIA ECHEVERRIA TORO} - Fecha:(10-03-2024) - Hora: (21:38:07)

(Fecha: 10/03/2024 Hora Pres: 21:37:23) Se prescribe: DICLOFENACO SODICO 25 MG/ML AMPOLLA 3 ML ([15674660-8) ILSE ALEJANDRA VERA

GONZALEZ)
{Fecha: 10/03/2024 Hora Pres: 21:37:29)- Se prescribe procedimiento:{PR] INYECTABLE INTRAMUSCULAR ([15674660-6] ILSE ALEJANDRA VERA
GONZALEZ) (15674660-6 - ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ) - Fecha:(10-03-2024) - Hora: (21:40:31)

Pronostico Med. Legal: LEVE

hitps://csscoquimbo.avislatam.com/impresiones/urgencia_datos.cfix
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Servicio de Atencién Primaria de Urgencia, SAPU Juan Pabio li
Direccion: Calle Isidora Campana 3397
Dato de Atencién de Urgencia

SAPU Dale N° : 118951
Municipalidad De La Serena Fecha Admision: 10/03/2024
Hera Admisién: 20:49:28

Diagnostico de Salida:

OTROS SINDROMES DE CEFALEA (15674660-6 - ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ)- (Fecha: 10/03/2024)- {Hora:
21:40:31)

indicaciones:

- SE INDICA RETIRO DE DAU EN ADMISION

- REPOSO POR MANANA LUNES 11 03

- HIDRATACION ABUNDANTE- m——

- NAPROXENGC 550 MG: 1 COMP C/12 HRS VO PCR 5 DIAS

- KETOPROFENO 100 MG: 1 COMP C/12 HRS VO POR 5 DIAS

- CONTROL MEDICO SOS (15674660-6 - ILSE ALEJANDRA VERA GONZALEZ}-(Fecha :10/03/2024)-{Hora :21:40:31)

Desting; DOMICILIO
Condicion Cierre Atencion: Alta Médica
Motivo:

Hora egreso: 21:40:31

(MEDICO) VERA GONZALEZ, ILSE ALEJANDRA 15674660-6

Nombre Médico Tratante Documento Firma Firma Pacienie

CURSO: (4

https://csscoquimbo.avislatam.com/impresiones/urgenciamdatos.cﬁﬁ

ﬁﬁ@gﬁﬁﬁ’??ﬁg
10 cermiFicAR0 MEDICO
reche . A2 a%jwzg,a

ernpafunoRe aRssan AT AFNATENED RSSND

i{,\j /Ja
EITYREGADN "? R s
RECIBEINT o rerepmvmsnsrsssasnursncanssamins

Folio: 119951

10-03-2024,21:4



