MINISTERIO DE SALUD N°® DAU 33089950

S §. Aconcagua
SAPU SEGISMUNDO ITURRA DATO ATENCION URGENCIA Correfativo 22358

Fecha Llegada 06-09-2022
Hora Liegada 19:13:00

DATOS DEL PACIENTE
Nombre ines Curi Tobar (Ines) N® da Fichas:
RUN 5580 101-2 Numero antiguo:
Fecha Nacimiento. 10-01-1950 Previsidn: Fonasa
Edad 72 ano(s), 7 mas{es), 26 dials) Canvenio; Fonasa D
Direccidon parrasia 1231 depto. 14 Telefony: 2609106
Comuna’ San Felipe Sexo Mujer
DATOS DE INGRESO DEL PACIENTE Nomfbre acompafiante:
Remitido por: No informado ’COQOvQOIII?.ac.IOHOEZ 4 . NS A
Centro Remitente CESFAM Segismundo iturra Tait (N Categ. FecbaMora | MotivoCateg. | Funcionario
MOTIVO CONSULTA ‘ % | DERIVADADE
] ! CESFAM DOLOR
&iﬁ%m CESFAM DOLOR ABDOMINAL 1 ¢a | 08092022 | ABDOMINAL Makarena Mendez '
DOLOR CORPORAL i [18:23 ! INAPETENTE Nochez
i | DOLOR CORPORAL
DESIDRATACION = | _J- _| DESIDRATACION | R
Registro de Signos Vitales:
_? IR g -
E | # «g s i ; ]
:F 2 | I B -
o Lo |
Toma 1192280  wse | @ o | s |
: ‘ — — — — .
Voo, 4 20°04 11 ! 201 !
: f SRS - 3 ~J— ————— 4_ &.d —
Tome 321145.45 e | 80 45 | .| ! - E
FECHA/HORA ATENCION
08-09-2022 19 22
DATOS DE LA ATENCION MEDICA
Anamnesis/Evolucion

FechaMora : 06-09-2022 19:51
Funcionario : Tamara Francsca Aguliar Maidonado

- CON ANT DE HTA, DM NIR, ALERGIA MED -, QX
COLECITECTOMIA

PACIENTE REFIERE CUADRO DE 5 DIAS DE
INAPETENCIA ASOCIADO A VOMITOS

DIARREA + LIQUIDA SIN MUCOSIDAD NI SANGRE |
FIEBRE -,

INGRESA CON TENDENCIA A LA HIPOTENSION,
NORMOCARDICA, AFEBRIL AL EXAMEN FISICO
MUCOSA ORAL LEVEMENTE DESHIDRATADA. ABD BD
SENSIBLE EN FOSA ILIACA 1ZQ , SIN MASAS NI
MEGALIAS. PUNO PERCUSION -

Diagnésticos:
Diagnéstico (texto):
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MINISTERIO BE SALUD 3
stk N° DAU 33099850
SAPU SEGISMUNDO ITURRA DATO ATENCION URGENCIA Correlativo 22359
Fecha Llegada 06-08-2022 ‘
Hora Llegada 19:13:00

Diagnosticos:
Clasificacion Diagndstica CIE-10: Cofitis y gastroenteritis no infecciosas. no especificadas - K52.9 (Principai) {Confirmado)
Pertinancia; Si GES: No Problema de Salud {
lggi_ca_ciopos enla aaencién de urgencu Tea. ’ . W e
mawm Mn Ameub WW Buo ouooumM ~_ Prescriptor Func.tulu | Obsndtncbn
! 051082020 19542 081092022 | 1
Adrrinstracion de | Clotute de Soko A ’ i
Nodca o Sokicion % 0,9% (500 i ¢ t vez \Mml EV Tn!urn reancisca 200827
| O-LI P : el el ; Mmmowm Lt
Admerestracion de | Pargeventa Clorideaio | | DRI0AI2022 105148 0GI0NZ022 ‘
f " “ e Solucen inysctabie s | ° Tvez | Peskzace £V Tamara Francisca 200028 | |
== Mohe fams) | : L | Aguear Maldonado | Makarera Mendez =
Metociopramda w j 0302022 1351 55  OBOIA02E |
'“W”i* Mo | Cioridrate Sohcos 3 tvez | Resicado | &V Tamara Francisca 0093 |
W= Jnyect 1OMgRNEfemp), i Agisiar Maldonade  Makarens Mender 4
! 06/0SI2022 185201 050w2022 i
Wl ' N Tvez | Realgado | Tamnara Francecs 2095 i !
' Bl Azuisr Maidonado MsaeaMenses W0 00 |
! 5 : D8/0A2022 105211 OB |
Urotest NO tver | Realizads | Tamaes Francsca 2

._—.__‘:-—f

Indicaciones de Alta
REGIMEN LIVIANO TODO COCIDO POR 5 DIAS
SALES REHIDRATACION ORAL 50 250 CC DESPUES DE CADA PERDIDA
PROBIOTICOS 1 SOBRE CADA 12 HRS DPOR 5 DIAS
DOMPERIDONA 20 GTS CADA B HRE EN SOS NAUSEAS- VOMITOS
PARACE TAMOL 500 MG 1 COMP CADA 8 HRS EN SOS DOLOR
CONTROL EN SOS DOLOR ABDOMINAL. PERSISTENTE FIEBRE. VOMITOS ABUNDANTES

m— FECHA DE ALTA: 08082022
instrumento | Nombre Funcionario | HORA ALTA: 2130
Técnico Paramedico,  Juan Sanhueza Gonzalez ] Deasting: Domicilic

Técnico Paramadc Pmnoaco _ Makangns Mendaz Noche:
Tamara £ runmsca Aguilar

4 ahdiee ‘ Maldonado Funcioniang Egreso. Tamara Francisca Aguitar
Maidonado {Medico)
RUN Func Egreso 17.236 6736
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