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Historia ClinicaNo:_ofL\

Manifiestc que he recibido y entendido la Informacién sobre el procedimiento
DRQUIECTOMIA __ OVARIDHISTERECTOMIA »  en el cual SE REALIZA LA
EXTIRPACION COMPLETADE LOS ORGANOS REPRODUCTORES INTERNOS

Entiendo que, dentrodelos riesgos, posibles consecuencias y efectos colaterales del
procedimiante a realizar se encuerntran SANGRADO, INFLAMACION DEL AREA,
DIHISCENCIA DE PUNTOS, ENROJECIMIENTO, ERITEMA v que podrian generarse
sacualas como: HIRERTENSIOM E INCLUSD LAMUERTE.

Ademas, me hanexplicado y entiendo comaoriesgos especificos para
e T

Enconstanciaque Lana hasidovaloradoja, que yo heside interrogada v de
haber recibide la informacién relacionada con procedimients, de heber aclaradc las
inquietudes, comprendido la Informacién y de haber lefdo ¥y comprendida lo
consignado en este documante; en mi calidad de tutor del paciente, procedo a
autorizar al _meédico wveterinaric o miédico wveterinario rootecnista

o Y ORiDS  eonmatricula profasionalNo =957 | |arealizacién
del procedimiento aqui descrito, v procedo a firmar de manera libre y
voluntaria, comao constancia de aceptacion de los procedimientos. Asi mismosé de
mi derecho a rechazar los procedimientos o revocar esta autorizacion. También
entiendo que existen situaciones extraordinarias, cuya probabilidad de ocurrenciaes
baja. como los son: PARC CARDIO RESPIRATORIO ¥ MUERTE las cusles, he

comprendido y aceptado.

Nombre del TUTOR _jja_?ﬂ_ ?rl-':-"'"-} Bo—

¢ (o8 sséotec







REFUBLICA DE COLOMEBLA
INERTIFRCACION PERSHAL
GEDRILA DE CHIDALAAES

reers, 1.087.556.046
ARENAS RLIA

AP Ll o

JHON EDUAR

AR

R apneaagsrn | MH-ENE-1983

LA
“}flﬁﬁrﬂlﬂ.
LA OF Maraming g

1.63 D+ M

[ Liial TH (L -

MUK 20T Lk VIFGHS
FECHA ¥ L W OE Eamiaie sy o

——

-







CSUSCRIFTOR / DAFDSIECHICOS

2041438
1= 1
ARENAS LOAIZA SAUL ANTONIO BRE: " #:D
| GLL 794 38 1€ MZ E TRR 2APTO 504 CIUDADEL E
. | : : CTRAS EMPRESAS) o
L R =L T R L S— o= e SUBTOTAL SINENERGIA: 3,400
| T 0 BT o e i S e B R S—— ekl 22,021

LTI G 43 Gt 008§ AR e : 325,421

(MATRICULA — e

"‘-’I""Fhlﬂ.'i'l'l_'iL
R T 1|-|r_| s Ty |

b1]
H i)
. EE §E | MUNICIPIO DE PEREIRA
| | i
— 4, N OB COMCDED VALDAMIES TOTAL
H_.-;:.I | Fasigesy .{‘H-ﬂ.ﬂlﬂ : TN ir iy _hml_" — L L "JF
|Tedtinads  © poowslle In-l.gl-.-__m {1 = =
1 o i L1 it o
N NS R e o r 1 Raisrariota dul ddaradieit Pk o Pavetgo P W B3R
) = Ry s Ll g el M v i BES o 30
| ORF sl pled e Y ol DRI B Foon ot bl 1B vk

| Rarmon Cu"l s B walar i Toral aneyi'y b Tedad | 1

| Et - LEPRIS ] LR ] -13a ar 01

Fremadncd {vellem]:  Noaposechahles: s Rpiedalie: - Saaids:

e i T ,; ,.-.,r'.'l:'l_ — i Fragaengia Cols; [WwdnaMies] - Foecoevala Pocisl  © [Wsoee b
=] i - v " sl | I [ - : . i E
: p ' . T il [Fw Wimadn  (uscnsibfed - 5 ’
AT Eaan EREME  agEd) ELFREC S DEBIOY  mezspEy | | i Encia Livd i Bfod - dfoes Mg (i G Qeng Aren
| Lo shap th\lh’dnnl!‘:rn\dlrﬁhmlﬂlﬂ i'lﬂuunq dmthhﬂ 3! | o T ——p— l‘.
i .'.:__‘-_:_ x : ”_L._.;.:_"_"- ___. x0Ty 1 |-.|_- |'|.~_-.. b '_ . .I_rl'l 3 . Ty F I n
. FRELdhime  wsowy TR Crrponsries Tariaigs
Iull i
Cohdgpage Wahir Gren-ade . 5-"'-"'
| TDF,
e
[ 7 y -
;'ITI_'
I TEAE
: - L stpcan:
e Mnman ety ; Mdelen b g Corvl o) Pl levids
Eeih by e LSRR Pzl Sorpiacda BT § Fac,
8 R oy | Cantivkee] ol e thuog Son|
g o ; I_!_: i 1 e i J-,l'fl;ll.-,-:l o (TRAR
I a [Moapusghelies ITANA:
LT i I R ——"
--i* - I -— y 1
002 - CONOETD DENTAAMTERION  UALOSARED TaTAL, ! Qulinarog Ceato
L B ¥ Limpieza |* Costoailildn we s byl

(L pdass uibarae | ﬂf'l.i"i"b'-""ll.ﬁ.-hulurﬂ:n"'ql_
RixFigzadin

e W ﬂ?‘:‘“"’” 3 s s

1
5
o l
i

e Wiy L) e A,

".II '14 r:l n |I-II o F.:I.'l r:._ﬁh-l

Agerclo T8 (LR ... = ()
| D (T e

! TR Y-

2041438







Facha: ﬁ}ﬂ'?ll 4 'ﬁm ) vErERiinm Mo, Historia Clinica: Gf;ll'

HISTORIA CLInICA

Mopbre: (FOVEE LOIBVD Documento deldentidad: 1052 7} T B
Direccién:_L40 14 ¥ = Teléfonn: Ao ACE IS L.
Correa Electronico: A Gy e [FRETL A -:,.:a:.ll"l | O,

DATOS DEL PACIENTE

Mombre: ‘::'U":.!'U Saxc: M%_F___Raza: LD Especie: | LA
Fecha de Nacimiento:__L e L color; A0y Pesoe

[ ANAMNESICOS

Ultimna Desparasitacién ( Fecha, Producto): PO e

Vaeunas (Fecha/Morca/Lota): Cloveh o \Nepvapr NPT 0o N i
Enfermodades Antariores:
Tratamientos
Evolucidn:
Aimentacion oAbl ot (o .
Historia Reproductiva: Entarc Esterilizade X
Litimo Celo: Fachaultima Parts:

Mp wife o satd g Thi riv Gye o

F.Respiratoris % Jrpm F,tmﬂanacvﬁ.}__ flpm Tomparatura: %E?f; oc
Pulsa: T 0L Tiem _%?Lluna.du Capilar:___ 4] Ganglios Linfaticos: - w2
Mucosas:_ Lin Actitud y Temparamento: Letargico __;

Estuporoso___; Comatose . Alarta ¥ otro:

Organos y Sistemas HAMME Organosy Sistemas M/AN/MNE
1. Estade general y Condician Corporal = 7. Sisterva Digastivo [

2 Fstado da Hidrataclbn P 8. 5. Respiratoric M

2 Sistarra Tegumentario ™l 9.5 Mervioso o
4. Cjos A 10, 5. Musculoasquelética !
5. Qiclos ) 1, 5, Cardiovascular b
| 6. Mariz | 12, 5, Gonitaurinario )

M: Narmal AN: anarmal. ME: Ma Examinado

Descripelén de los Hallazgos: \ﬁmn‘l, (L fﬂ‘FD £h T Al .:';‘Cg M‘l'iﬂ'ﬂ.nﬂf.?ﬂ




LISTADE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIA LES

EXAMENES COMELEMENTARIOS

Quimica Sanguinea;___ Coprolbgles:
RayosM:; Endoscopia:
Ecografia:____ ECG:_

Cuadro Hemética:_ EEG;

Frotis (raspado piel); Pareinlde Orina;___

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGHOSTICAS

DIAGHOSTICOFINAL O CONFIRMATIVO

UBSERVACIONES

‘\ll.'l';:I WD (L ‘ql;'IZﬂF-'Li'ICJ'IH -'fE TE‘_{';I,L_'._“‘:_ 1."..».,_.‘ "‘{ﬂ-u.i.'-'-"'- [ L
Cled \ne ey cdliw o 'Fﬁ'zél?f;?ﬂ ~f Hﬁﬁ?.;‘rﬁ

TRATAMIENTO IMTRAHOSPITALARID

Producto Base E;’; Prescntacian Wi Frecusncia y Durscidn

[ LW 'l-jrllliﬂ-'lg-" £S5 ra 1 t'j"’ '1{"'1"""?_ I‘...-:I j:l'

Lﬂuﬂ'm t/;:{:t.n.c:. Acrs

Médico Veterinario:
Matricuta Prodesiaral -ﬂl""-'_-.?,.ql::




ﬂ__._.m_...._.m.n_.___._....

Ew.-.m.ﬁl!

T,

a@ > PuizNad 7

FELE WA

7 ?.r ap e1p|ES)y

S B R e
HOLdIHISRE 130 S0

_uu.._.__:u____.. .....IE.H_,_
Pt k.__lu?....u_..

E afeIren .
130EY A REREOD ST

il ap oin)Alse (e s opanh ap

(]S [T ity

159 30 F00uany

3 FIMDE| Bl 3P EDE- ) _. . . e ey ered BN
m.“ a | SRR B DRGNS .. —— YRRV VI B VI =

_. ._...E._.mw__. ﬂ_.__u_m._....‘_..___, ziﬂ,._,qﬂ,___._m_m:ﬁsmqaf_
N o " JoqdlaEng |ep s E.




&Donde pagar
tu factura?

Unkcos puntos sutcrizados Of

e
APOSTAR: Fessia, O3 Vigu, Ln Worpins y Dok due [have s o sanrirgs L
BT v 500 i Eevirs de Saericictore Bepose f Axpsay - Torre G brad
Tliwv &4 i whyvnm e TN o m B0 B S rechen s i L vt

BAMDD COLPATIRIA - i i bove ks Sliniie por o lanm
BARCY GO SUDAMERIS - % e o b o el kil par ol bano

Un carga Rjo {5050 O ¥ LR CAMO PO conoema
ﬂmﬂurnﬂﬁﬂ&uﬁsﬂwﬂﬁt unnﬂqu__ :

Estratos 1, 2 y 3 Se subsidia & ni.mﬁm_ﬁqu_ﬂqﬂ_ por
.nu.._mcﬂnﬂm.wﬁﬁrﬁauenﬂﬂ::ﬁ superiomsa 13 md

it subsidic,

Estrato 4, sectores Ofeial ¢ jak Mo {emne sudsadio ni
contribucin se les cabia plena.

Esfratas 5 v b Sectones Comercizl e industral: Tenen
cantribucian en el cargo fije v lodo el Gango por consumo.

Lok factores de subsidio y contribucidn  san astablocidos
ol &l Concejo Municipal de Perelra.

e

COMIFORENTE TARIRAIED

el I....l.. i} Cirais
m Cahgo por coa s {1

= ALCANTARN
& | Cooe madic de administracion
m Cango pod consiama {3

it Inchrye 1asa die usa 15,65
2Hinchive tasa retn bt E3E7

Con fundements enla Ley 1266 de 2004, te mesrdamos oue el moumpbimionts be s
lgﬂniE_ﬂhEFg—rﬁtﬂi#g!lnﬂaEi
RECEGO, P ed0, o8 muy Hmpcatenits Ol Con b wid0nes y plades peslason en ty
oblisacdn gam queno se afecta e histenial astlirin

§ O \NFORMACION IMPORTANTE: 5 o modior ieientn la observacion de (SEETE, ERNADDD AL ESTADA. nav ol
= siuinhe peride de fctorancn procedamaes a eofizar b instalackin 69 un sueys soupo de madick fee caga § sicrigtar,
7 R Lt BN L CnC DM pUTHEN Do OF ko Brt 164, 145 § T8l la Loy 143 de 1k, 7 .

~dgUds "Cerca:
s T

WA AP UR DS OURS LS, Lo

r o
Mirzardo desd e fiikes, Tign v Movsis o B0E) Sa81118
Dbl WA G

w hngde: & niesirn oficing vinuel
Eipp 311 1SN0 57 SE T4 g
d‘!nﬁbnnl__.ﬁu.-_uh_v!_wi HEI.__I..-._E_-_._.._._._ 2 _hvhiii?ﬂﬂ.-g&.ﬂﬂ.u;

Wig_n.:&_v._a. S T T Ty T ——
Lo veleralt e 783 s  E0H i . T Gl e hugas
Fegt fua LU o8 prwe el B v il 8 ITdedk d B -1 | e bt Hpa

[}

m#ﬁ.ﬂlLE Wi b nervician e neumdacho  slcamaciads por Un swoeto s pcder o 3 aderias minin
legelies vigeres  u Faciurs preserria malk die 5ok (6] rrvesss de retrass g serds renortade an sl balsin
mis el Inli!%ﬁi Hrtbriiod e |2 Ligy 718 de 3001, mod@cacks per el
B0 dia 34, ol por b . Gangeal de ln Mimion con base el nfonmasan que
publicas sabie R IS, i



No. Historia Clinica, J11%

HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

0N bocumento da identidad:_UWOBDDBATZ
j Teléfonc:_ X133 0%
AAVTIIEY ok Cj"r"ﬂ'ﬂ]ll LTy

LHJN- Sexo: M___F_ Raza: :IEHﬁELEspama LG
miento:___ 5 O TS _ Color: ME;;:‘E_ Pasa;

Eum} plf B

FoechadeM

Ultima Despgrasitacitn ¢ Fecha, Fro
Vacunas ha/MarcafLote):
Enfermedades Anterioras:;
Tratamientof: #& [
Evolucidn:

Alimentaciél: [0 COME COWI0 Ouey R 1D voSurimivan -
Histaria Repgoductiva; Entera ___ Esterllizado___

Ultima Calo: Fecha ultimo Parto:

TRpID, [P0 a:lmgg.‘g]- D -

frpm F.Cardiace: — Mpm Temperatura:
Ganglics Uinfaticos:
Actitud y Temperamento: Letirgico __:

F. Respiratodia: oC

Pulsa: | Tiempo Lienado Capilar:
Mucosas:
Estuparasc |

sComatoso ., Alerta __ Otrog

Organos y Sistamas

7. Sletema Bigastive

B, 5, Resgdratoric

0.5, Mervicss

15, r:"‘ustulnesquslﬁﬁm
11, 5. Cardiovascular
ﬁz.s. Genlteurinana

[ N/AN/NE
Al
A
J

ey

Y
pd
]

Drganos ¥ Slstemas

1, Extado gendral y Condicldn Corparml
2. Ectadode 'IFIdra‘nﬁ-.‘m

3, Gistema Tagurnentaric

d. Qs
E. Didas

5, Nariz

M: Marmal

Descripeién

AM:anormal. NE:MNo Examinado

Helos Hallazges:_Tloud0 Soot gn o deveis




LISTADE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Cuimics Sangulinea: Copralbgice: Coproscépicos___
Royos M Endoscopia:__ Cultives:____
Ecografia; ECG: Antiblograma;_____
Cuadre Hemético; EEG: Biopsia

Frotis (raspado piel)s Parcial de Orina;___ Dtros__

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGHOSTICO FINAL O CONFIRMATIVD
Tigy 6 pol olepeligeenin

D¢_eovin  fowaln  Con  Meioxcet o tugpagdol, conkio

en L diod Egghf e Glolyoan W prvadd QR

TRATAMIENMTD INTRAHDSPITALARIO

Products Base B':"EE‘; Brasentacién via

oA | - welecalLle BL
olodo RS T s

dico Veterinario:
Makrioula Frodfesionat. e |




HISTORIR CLl

DATOS DEL pROPIETARIO

antidad ALOSSTEL
o T ——
ey

:'I-L-“']ﬁ* II.L"—"

. Lma_ﬁ@‘:.i—-_mmﬁhﬁ—
et

o

FﬂﬂE_‘i{_Eil

ERterd
Facha ultima parto:

LS frpm F.:ardlam'._mﬁ___r flpm Tﬂ“mmm;__?.&.-ﬁ-—ﬂﬂ

F. Respiratoris:
Pulso: | Tiempo Lienado Capllar: 2;-,% Gangl
. o 'ngarr'I:l-ErHMEntu-: LetArgice __

.
go_ ;Comatost plerta »L - Otro

Estup
B R e
MOrgarjos y Sistemas FJANINE | [Organosy Sistemas [ NjAM/NE
1.Em};lc:-gu-ﬁm|-.-c.:.ndlcmncmmral 0y 7. Sistama Digastiva P
5 Ectgoo e Midratacian ) g, 5. Resplatorio i\
Tegurnentanc A1 a5, Marviese | ) 1
1 %) ‘ 10. 5. T Ly
5. Oitfos || ™ _] 7.5 Cardirascular '\
8. Nz Y | 12, 5. Genitaurinaris B,
h HLm‘mI ap: ancrmal.  NE: pio Examinado
A R




Quimicg Sanguinea;
Rayosx,

Ei.‘nm'nﬂa:

Cuadro Hematice, : Biopsla: @&
Frotis (raspada piefy; e} ﬁ::—‘

GOS PRUERAS DIAGNOSTICAS

e
TRATAMIENTD INTRAH CIE'FFTALAEI'IJ

= Diagje
Products Base -l_Eisil:a
AP iy

lh_m':E:E"J. M-

Médicea Vaterinaria:

Mgt el Profesionat




gpUBLICA DE-GDLOMBIA
ORI, L rd ]

LSBT SRS

A

= . tes 3

-HAB.Hi:E:l AH-

PEA R (R T

4 BB 15T FEFERRLE

38 WIS

‘ ‘

pavaIeais

rccoLO29
59040BEF
LOAIZA<O

D62B6LOLAEDS 5321¢<L]

%ﬁEEEEE#DD1 LeLLL el
100446 LDEIA{{{{{O‘.":{-E







SO SRRV R A

SeRyEa S MELIOGR b uopenAl] W) U ST UoS aiaT) B S Rausn sl ol EpEEHRR BOOE a0 1 S (BUISEAY NG Wy s ol ank i o o e
£31 8] 8P T ngRan N e BOPEE DO LOOT O SLLIEY B 80 b Gr i e Einﬂi!ﬁdﬁmi gl P U Fopeed pvd A SHgEn 5oy R0 TR SRLIGO | A & T o s
t;ﬂiuvjit!iﬁuﬂﬂbﬁgﬂt.rsﬁ!!_Eﬁnuv“uhﬂqahaeizhﬂi?u::?_ 30 ST T 58] CETET L rp i boy renr nfiad S LOpEN
AR TR L SO S 5 ¥ G e o i BRI £ LAY 5 s e [EQER LR T ETETE i#aglsqﬁ_uuﬂ_gi!_u.lﬁmi_ﬁpyztigﬁv
e 36 PO e el B e i a1 fenii & aaniby a =y SPALNG L -m_n.u_ﬂaiul.___ﬂulw
R R arsmap e S I [
RSO0 MY SEUINY r&x _Hr*x_ sl == sl m
i N .
£ LB 02 = FOELRT S fej emstic Joi ol
e H "1 ol racd HRE 10| wR souen g SUTHIE S LCE AR ASILIALDE S0 s 0507 ]
T AT R R T

gl A T R
PEEELE S §]3 mareod sad obies
[l T [a o

L1005 LEE TR SR P

SEpEIgEnDa D] - BEEd
CiEHaRYL JLNIN OO0

.E_EElm____ ..____..__i...___ﬂm!n_u_m:ﬂn;l;_
SOQEA[OR]SE WOS URDNGIILESS A O sgns #p SAI01E) |

ouansuca jod obEs B oopod © oy o B ua upong U
URUELL RSP F [BAMIWGT SR0IEE Y A § s0pEnsy

S L, LEIE 2R P ) i 0aLE ] FEAn A

SAIPUET SOALISATIU RpUBSTT
_ " _ ‘e gyLR] BIGOD 53| S5 URINGH L0
A1 PRGNS SR Gy TRABEST A R0 SIS S 00
. J - o e ey S TR E R R .._u-u.__ﬁ_n_q._mr._._m_._..m__.“_.ﬂ_h
.. _._nu.nuu.ﬂn-_-lﬂ_.-ﬂd.._ do’y 1o FatEL O e A AT TR R AU 1 ® 5] . u.._“n.._.-uu.nﬂ.“_.ﬂu..anﬁm_nlt:.n_.._n_u
A0 SAALI E 1001E1 € OFII9E upd seln) Sinbiend socl abupa @ K ofy ofiies (5 sipeqns 35 0§ A T 'L S3eNE]
0 e583 apsap ‘aiuail|ap] PRl ap RIREIE B EdEd w2 A opesa rpea Bied Ews)

munsay o0 ofiies un A poydiosnsss) ofy oBiey un

LenEd 14 M OOYTIMYLNY OTY & 010030 0
41 SO171 MRS 507 NYHEDD 38 DNDDT

D] g
m_mumuéuaazﬁ

S LT 09 TUAHEL
G LE S T (908 Y62 -mos anE KR ey

T e e ﬁ
i sy 8 OO O L8 Ty
SRLIN I LI R UeaT

Ul (aF¢ 8 W F R R Slrpu sy Rmmy J.,....

s e ol me poaing - A0 .\_

e Sy S _ U @ e S DTG Y STV A4 LONE @

o e

) - EEH 2 W CO R
1 A0 R TN B AR [ T RSy A [ ol S (R EMMTE - ¥
snfin JoinbyeiT REoD SQURILITN EX R | . L0 S W A S 3 | ] ﬁ..l.f# %, — -
ey ey aenliy ddy o beodisgl i bmiey QS L N R 1 . e e P
i (: _"._..l.m. ajr AU .Ini-.h-nrﬁr!l’-.rl.]:.un.ﬂnuﬂ.!f-lvﬂg
MAFIES | o sl g § N g op OERTHET D 5 BN S0 ORI e T i SR
! 7 i b e T Y e L T (L ]
S i o e LSO BN S T 1 40l 25+ BEGETEE LA ey, op 1 i L el p, L 3 PRI =
vt o o i o g DLLAGW (A 0 STpvout oL TOfY s OpLEsey LS L S MR e L (LI VR B i P«
e pory i SEETTE A A fid | LT T S IR LI 1 7 "
L L
F o N
. . INENU . E—mm.h S e, TR i R 56 (U DO W L G T ) .w_.. vl
B m—— (g asey, - A5l & enefrg gy 3 G11LET | L AGE ROITOES b5, &
o Eiumutla..ﬂuu_.__.l_ﬂu._ rpnlugs @] Slpe i EVLSOIN

SHPRFUO e SOURC SO00pUP

.
" L i = i ._r__
ot = nru_.._,_..._“..___iﬁ._ .__Udl.h_iw!:.nn: fpﬂﬂ:ﬂﬁﬂ.ﬁﬂlﬂﬂiﬂ o - ; hﬂ.lh-ﬂ#umh =.ﬂ.
4 R DOMLS TIW 0 OOYHIE TLSIMIG 3 p gnoesdil 8) mUuSsaid sop pacs 115 13 LNV IMOJNT NOUYIWHODNT 8 —M/ s 1ebed _m__u._._ﬂ.-ﬁ—.-ﬂ
- Lpacitl, [




JJ.I.__...& E Dstos del Suscriptor R

o= Emm HERCILIAACEVEDD J E 10548808

S L MZ 4 C5.27 P8 2 COLINAS DEL THIUNFD

Feprrns & foaoluow § AR TN bodk O Foiame B ESIF
U S
HERRLAEO P LN T | D LR T L e 1 ST DO e
s ipipEI oW
LIEH, e ey oy
n b il s Ak

Diwlies eal Conouimo

AL m...._uL n_n._“ _

gdoissn & servlcio e aguis

n ¥
mn.lnumuﬂ_..i.l__.ﬂﬂ LR T a7
wm,.__.imn..r#ﬂ_“ﬂm:: 11 =T
| Hemans Vo FI1T R4

LNCEETOS EMPRIEES DE ABE

K51 737 4

Cargo Fo Ak e lae 50 36
Gacekiio Roenl| -3 4% 11 Al g
Retoges Kes kirie

Corasimy Penoks 3B ba1.70
5184

E—— PAGAR $38,170 u
TN e A | P I Y 0 i MR OO | T R )

Rl ) SR TTI ¥ ALDWATAR L Lt 0 IWAEIE 5% 6 B B BT 01800050 3 !..._..._-n_... BihE = LS

DATOE DEL AUSCRIPTAR Criphon po Skt Mociaddndond

TOTAL &

;....HWN# 3 2 COUMAS DEL TRIUNFC




LISTADE PRODLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

1, S wOwdo, - et Sy T
Eﬁ,hﬂ'l.l‘rr‘ﬁ;-‘* LSS LULER

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Guimica Sanguines__ ' Coprolégico,___
RayosX: " Enddbcopia:__ -
Ecografim;____ E‘-‘L"E
Cuadro Hematico:
«. Frotis(raspadopjely - . ' Pmihlmmm

e

i:ff;-_xcﬁ{m”r_a o Lajn_Concucwars ool poval
@ et o .r-\.:'r.'.""-ﬁkﬁhﬂ =1 i EdTe =g kamu-ﬁ’tﬁ!q.
= Ap Suolg 4 LP‘..}fE-r'-Mq

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Products Base E'I:‘é‘;"i-‘fg Prezentacidn . Wia Frecusncia y Buracion

L rona, Oiiinef] - W g Iy ULl
PV e livg 2 03 Rl Syl J 1/
T AT u.'ﬁmi et B PLF

k_f:lu ] fi"ﬁ:‘i "J’I’_'J-..zl‘et._."{

Médica Vaterinario:
Mptrizuls Profesicnat ¢ & "!Ll{.:"




Fecha: 1592y 'ﬁﬁm | 0D vetimnnie Me. Historia Cliniea; FLL5 |
7 HISTORIA CLInICA

DATOS DEL PROPIETARIO
Nombre: A AN LE Decumenta de identidad: GBS

Direccién; _{guge,}._da;. nmm _RLeN LR
Corren Electranica:
DATOS DEL PACIENTE

Mombra:._ [TAL Hl Sexo: M___F 3 Raza: oM Elﬂﬂiﬁiﬂ_ﬂ
Focha de Hﬂﬂiﬂﬂlﬁtﬂcm._ Color: _ﬁ,l.[_lllﬂ, Peso: L 'lf

ANAMMNESICOS

Ultima Desparasitacién { Fecha, Producto): 19 thay, #A le dypion im_ﬁ_
Vacunas (Fecho/Marca/iote); DI e TR ),
Enfermedades Antaricras:
Tratamiantos:
Evolusidn:
Alimertaciin oty Lonueviiaon.] rnde B wedc.
Historia Reproductiva: Er}t-rr:l Esterilizade

timocCelo: ___ Fecha ultimo Parto;

[ MOTIVODE CONSULTA
Tey wal o Corey fos eueluuon (e
L oARY

EXAMEM CLINICO

F.Raspiratorize__ 5% frpm F.Cardisca: 3L,  /lpm Temperatura: #=\,  0C
pulse: Tl £ Tiempo Llenado Capilar-____ [ 557 Ganglios Linfitisas: 57 720 \

Mucosss LR E ' petitudy Temparamento: Letirgico #i:
Estuporoso__; Comatoso . Alarta = Dtrog

organosy Sisbamas MANSME | | Organcs y Sistemas M/AH HE
1. Estado general y Condacicn Corporal [ p 7. Sistema Digastivo AT

2. Estadode Hidratacicn & 8.5. Respirstono |
3 Sigtama Tagurmeniario — 8.5 Mandoso

4, OjoE 10. 5. Museudoesoqualaticn
&, Qidos . 5 Cardiovascukar

. Mariz f 12. 5. Genltourinario

n:Mormal  AN:enormal.  NE:No Examinacde
Descripeidn de los Hallazgos: IO




Fecha: 1310924 e No. Higtaria Clinfea: D115
HISTORIA CLiNICA

Direccién: | iQ B Teléfons: ZUESA IFIE
Correo Electranico: e gmal o

Hnmht_fwiim%%?&lf OF L Y Documento de identidad: L‘ﬂjﬂaﬁﬁi
L

DATOS DEL PACIENTE

Mombre: [V REL0 - Sexe: M_Y F___ Raza: fwnche Especie: _ LOANIND
Fechade Macimianta: £ oRos Color: __ (0 Peso:

ANAMNESICOS

Ultima Desparasitacién ¢ Fecha, Froductey: _ L MELET
Vacunas memwlatej;%ﬂgﬂsu s
Enfermedades Antariores: r][

Tratamientos:_pl /L

Evolucién: __ n/E

Alimentacion: (CMLGWROUO ¢

Historia Reproductiva: Entero _%_ Esterilizade
Ultimo Cale; . —— Fechaultime Parto: __ —

{alingn qﬂﬂﬂl fﬂ.&.ﬁ:@%}ﬂm@v ssteulnouon

EXAMEN CLINICD

F. Raspiratoria ___ frpm F.Cardinca; Jlpm Temperatusa; oc
Pulson Tiempo Lenado Capilar; Ganglios Linfaticos; =
Mucosas: Actitud y Tamparamento: Letargico_
Estuporaosa___; Comatoso ___, Alerta ) Otro:

Organosy Sistemas M/AN/NE | | Organos y Sistemas MN/AN/NE
1 Estada goneral v Condizion Corporal 7. Sistarma Digestiva

2. Estado de Hicratecion ) B. 5. Respirataris

3, Sistema Tegumantaria 8. 5 Marvico

4, Qjos | |10, 5 Musculoesquealético
E Oidos 1.5 Cardavaseiibar

6. Weriz 12. & Genitourinario

M: Mormal AM:anormal, NE: NoExaminado
Dascripcidndelos Hallazgos:




LISTADE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

i

|

M@ BN

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

@uimicaSangulnea:; Coproldgico:_____ Copresedpico_
RayosX: Endoscopia____ Culbivas_
Ecografia;____ ECG:____ Antibiograma:
Cuadro Hematico,____ EEG: Biopsia:__

Frotis (raspado piel):____ Parclal de Orina;___ Otros,_

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEDAS DIAGHOSTICAS

CIACHASTICO FIMAL O CONFIRMATIVD

OESERVACIONES
e polhd

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Presentacion Via Frecuencia y Duracian

H:hﬂ

7?4 =
oo Vaterinario:
zuis Frofesionak 10




IO2ITEZ

B Tees P T ——
: L - e P TP —————— - -

- : LT B e 1A GO02d 17 494
CASTARD SALAZAR HUMBERTO - ; ik Wil
URE MEZ 2005 B ELREMAMSED VILLA SANTANA LA iy g OTRAS EMPHE.SHS ﬂlﬁs

- ¥
110201561 muatad PEREIRA = - -Residanslali -+ 3 - “3'55”23""" SUBTOTAL SIN ENERGIA: .~ 36.617
gL i e
| Yosprnalo AOTETRO000: o= ooy o, B100 B 1 s a¢ }| EMERGER: 32,729
bty LY < T {1 L i e e die e T : X
fatata (kW) Grope oy vodl O0HE W 1 | Rl i, R T LR S S (R $69,345
T e |_. ! i -
. " Yoicdeg aru | Fium - b _._. Ve vty | ) 5
L] 1 e TR - o0 LTNCRET VALCR WES  TOTA
| - = Y S ¥ HT  Akinkiadk Prbiee Paraka SaMk a4aE
e | FE !E L 1 I
A, T, N | e
ﬂﬁ E 7140 1]
= | TRk Ll
V3L HE | §
FEI- ll-!-l lll i .IIH-I .nl.lqr--ur--r--:hu — kT st b U i Pl pla AR
Hu-.l. Iﬂu-ll-i I_-l.rh.l] ﬂuﬁmr—l Ewinieaiin |Punt rt"'"hl | f"'"'”" | E':'II.'I::.EH .l'-\. = 'I“I-.. . .'.:'I.I: "..I!;::.:“ :?ldﬁl‘l:.;ﬂ'hr-—ldl—iﬂlhﬁl
1 '-- -
foivh |B1Is4Es BLS TR |ﬂﬁﬂ' BRI R
|..|' e [ [TH] |
et o o et e GOP COMCIPIO  DELOAANTSRICR VALORMES TOTAL
el b 3 " . t4d B Hogar i Py | g Pl ]
r P othoril_ . o _ ALT Gtriss Lones Tasain
. b = -ﬂLﬂ'ﬂ!‘Il} ,.";-"_-'LF'I" "l:' Lo 1= I L it
i Cornaiin®4h e VT Tridva w4 [T T = = .
| E R o e RLY TR
o ] S | T ﬁl“!# 7964 “
L .:,ufl INORIATREEN ATESA DE DCCIDENTE SAS E SE.
- -—1_ e srovie, P i, = || Frecala Deaodmnds - Wb ppsvethphles o Bpevechables: g-Banidoe 3
ol gty wpptlia Ry PRl i ol (Fic. ) | | | Fremmsnis Cofds g (MessWen]- Feoench Podr @ [Msceniiliog
L - FRSId.__EEREREZ . FT.IT14 285,15 A5 5182 R0 | Freeameniia Lasinls g DVeamy/Adc- Al Mes [PAIT] 4 IRohson RESINEST
=1 o _____I.'.T'IIJH_I-IF'FEHI'\-H mkﬁlmmﬂﬂﬂlnmdﬂﬂmﬁ..[ﬂurr et
Ir'LMum . s e i [¥ TR bt Y T Tnile ikisaas b meies Akl
Moy 8377 E | —— - 2
- . i O aossp fr  viaam (s vima fe  tman fy diaes [ veam
mma ’ i1 bt A B W |E=e - PeeSsauskes ok Wi [ Componeries Tarileios
e |-.-r. Hirgiiben . Dedapriol Sots o BiuGLny FuUGan 15 | [ E Yot 8 b "'s,';;'i'lm_- wtrart
~ S g e Ttpaf S— T Came VW ladde a 1 1 281 THT: ks
Dl ta 14
| e Fllome  -1E 3 Gubicio Ao 8 ais A T S
I | E_'I'I'I-J’n'“il D p.1_|. e b T A e mn
| e T e e T
| YC .20 ™= TILTEA
! Py pm— Tl'l.:. P!
1 ; THE s
L | y .IFL‘!"'.:":[".‘ T
P 5 _ - Lor e Lalk) 1] U ek Indwmis by Riga Loed ol Pealioiis |
I i Tethin o ina | Lin i M Pagr iy Foe 5,785 P OISO
| |-:' TEHE P F y RSP ] Hay Jun Jui
o i‘ s BLe (TR0 s oy ooy
) | .E: a et i rrd..\_-.-.. MES LYl LY

571 _ POHCERTD DELTVA ALTERE P L
v b BE wry
%" Euhlﬁr o - Ay

gia

Aener
g

WS

nLTTA

R 3
-Hﬂi

[ — -.-...uu.-.ﬂ,...

Fagdodr dl pebiods II. A
ChraLyriibin
Fasidoy Liregim -J.;

Irkesrrre Bl e Linpabedecl e

Coeclizi Fige:

[ PN PR ———

TaETRd

LTy A gy Costodmlahdn fov o beinls | FELYE phE11.7
echgredon i} @){
! BENT

PAKSATARTTE DEL SOFTWARL: ACTEE LP0A M 08443 - Ba

< VAR U0 IE Y ..~

T

AP ML

TR AT,

)

69,346 )

$44,223







e

¥ e REPUBLICA OE COLOMBIA |

it i 1.0E4, O3 '

£
SHE

ICCOLDZBE1AT00031010€<scc<ss<<s
950614 7F33508095C0L1114093949<0
ChSTANOSSOTO<<BLANCA<CECILIA<<







Fn-:h::ﬂ-f_‘

Mombira:
Diraccio

%M\h f
he 7
Corran Elec ieo:

Nombre: NI\ TTL

W iine | O wriwisio
HISTORIA CLinICA

DATOS DEL PROPIETARIO
' WU pocumento de identidad; "-"l.dk%ﬁqtiﬂjﬁ
el U O Wbraléfone:. RO ELS LG

g Lo gy Ly j:g!":’lﬂﬁ LD e

DATOS DEL PACIENTE

pd 24 No. Histeria Cliniea: 0117

Fechade Ma

Enfarmed

Mo za h&m l&‘lﬁﬂﬂr space:
. muﬁés'_’ﬁ:ﬁ*% - fepacie: _{ QWD

E o

rasitacién ¢ Fecha, Producte): _SU Gel pavat oy
reaytots)_ichenbel  af 7074
Anteriores:_( £

alimentaci
Historia Rep

Ultimea Cala:|

DsPlosa

{f -
. (ot pnivede
uctive: Entero _L Esterilizade___
Facha ultirna Parto:

MOTIVO DE CONSULTA

| de Codewa

EXAMEN CLINICD

F. H“pimwﬁn;m,rrpm F.Cardinca:_A\0O0  flom Temparatura: hﬁ o

Pulsa;
Mucoans:

T{empﬂ LienadoCapitar:._ L " Gangllos Linfaticos: ___»J {10 |
O Actitud y Temparamanta: Latérgico___;

Estuporoso |

| . Comatoso ___, Alerta ¥ Otro:

ﬂr‘g‘aﬁ&: ¥ 5{stemas

M/AN/NE | | Organos y Sistemas

MJAM/NE |

1. Estada gun+m| yCondcién Carparal

Bed

b

- 7. Sizrama Digestiea

2 Estadode rhv.i atackin

]

| B. 5, Raspiratanc o

3. Sisterma Tefumentario

9. 5. Nervioso

N o

4. Qjos

[

| 10.5. Musculoesqualstico Lo

5. Qidos

. 5. Cardlovascular

= o

& Mariz

12.5. Ganitourinans

pd

I

: Normal

Egzm'lp-ﬂﬁ

AM:anormal. HNE: Mo Examinade

Ho los Hﬂamﬂ_&'&!‘ tﬂﬁf'-ﬂm- Cogpic 5 “{.'-1 - '_E}'LE*D]QZF:IQ
] IIL 1 14 *




DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES
soott pes F Ciscesion ol Cadtig
'EIE:M!JEI". ; 1 5 ] ¥

—_—

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Guimica Sanguinea;_ Coprolégice_____
RayosXi_____ Endoscopia;__
Ecografia____ ECO:

Cusdro Hematice, EEG:

Frotis (respado pial}____ Parcialde Orina:____

DESCRIPCIGNHALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGHOSTICOFINAL O CONFIRMATIVO

En . f,ﬁhg‘-'h (¥

Je  envic, TRECOX  BG/ o dias

TRATAMIENTOD INTRAHOSPITALARID

Frecuencia vy Duracion

"
co Veterinario:
Mairizuls Profesionat LT




REPOBLICA DE COLOMBIA
IENTIFICACICH FERSONAL
| CEDULS OE CIVTARDANAA

pezny 1 148681073

HERRERA GALLEGD 3
APALISOS
JASE|M ANDREA X

normRiilk mn

p———L AR -

OSAQUESRADAS
(AEARALTE]
LLpme b T s i T

1.55 A+ F
BT TUEE g Rl g

8%JUR- 300 DFROUEBRADES o
FECin WY DR AT w L b tden

BB A L
. CHRLE I RdeLoid | Py

FIF TR s S LB TR LR e L LR T

it . e







_a.._._._u_u.._..W-._..n.d. LSRN N o0 B WL SN CENTRLLET TE 4 BRI Afo B0 VUL

HESE B | o
- PO UL TED Wi D - w2 ad s L 58
ﬁ.ﬁ aF“ ——

AR T B 1 DO DD 000 . DO 200D ana 3o | TRy £ S

¥ wh i :_.: ._._. .:n_

5,

R LR S |
HOLal=SGSNS 130 S0 R

(R N (H |

DR S PRI v g
— . ..._.ﬁ.- — 1 -.L” —— T
: z___.hll T m| ey _
— : E o 117
A= e g
’ - N — e wiacag v FE
E_ PO BEE B 3
i il SERAS

SOPE S CU S0jo]

1SR

RS = PR [ |

CHLFT ST D e S e

win =E !...u_-._l-ln.-....t.- |-.. L T T
T S o Y.

TerLime | v
FOOTErECRELR BT B A MR L DT T Bl BT
o ATETOE AL T4y
_ dF 3 Y HARIR 0 ROy S ISR sty

[
[ 8L WS 6L ¥HD NOD LI 110 Y9009 - wZNwua4E3 01 50 ‘ ﬂ_ﬁnﬂ

[

..._ I
= 5 Y .-...|-.--||I..|..|-.-E B ....’ﬁ.r



. ﬁ-ﬂ.&ﬂ.mpm —_u.mnm.m—. - @4 _.\....#I._ INEORAACH Y WM PORETAN TE: 5)iu madidor peesenta by chsepoin de DREC TO, FRENADND ) MAL E3TRE0, paras
s factura’ F)

._r-rn_nn_u?n__r_n_":r.__u_._vn.._n_.p_.n._...n_ruEn.__ﬂqru.hu_pnn:mu.u.unﬂﬂ..ﬂn_un“!..:ﬂ_-mu.u..._?.._..n:u_n.._n:iw.ﬁ
.l ....._ 1-2 _
_..r.“ Lo mrtgrbon, g oo issbenan e fo et DA 100 1 A0 e b b AT e B0

1 P b e T e R et

Camutitate con nosotros a travesdig

[
.@.m&wﬂ._ L T —— .p_ . PR - . ,
| .” P s S0 i) b e S b Reguaies Aol - oo Cenrirsl ey, S
Lipnay i AT the TS . B e e b T g e e i, ___ ﬂ—-ﬁ ___._”J..un_u..a..nu..
| B Nk

Cenbmsde fecaidn BER
< Pkl b Tasa kel Griend W) 01 T, Rt i et TS LN, a TR,

T A LU A A LSRN BN
= Apcetle  puspi ahdni vimal

o Thod e e e I AES @ S0 e B i el e,
._._._H.En_.l.

Cinstin = Serwldog ¥
£, P il s L, i o i 00 s ol el | S, Mﬁ Camors 1081750 pisn 1 "t 1 st R eies Ml Caden®
- T b il s s Dol e, 0 400 2 Foalri s rdmdes e se culbguiar Lgar
@ EAHOE COLPATEIA - S0 & hora o el ki per sl Sarco Mot clla abictullal & RTLS) 3 1T e | —

FLA A (A TR e el @ i chidff bk o o Lo . ¥ el

Efwly - Panlos de pago o rise naconal
Liusves @ horriregea- o 00 e, @ T00 pm.

Liegdn Tolecomunioacionss .__ - T

ekt guttns Beaccrs ya dThcHo, MY ce i

Carpre Careta 4 1 1219 Cabils 3136884341 oA/ ES MOMEMTO
Gk Correea 36056 0 29, boca| 1. Cefular 31 356456353 ot Byl L L f
b 08 35 18ZIF ; DE GAR TAR MAS _mw;bhvr_

LCOMO SE COBRAN LGS SERVICIOS BE
ACUEDUCTOY ALCANTARIELADD EN PEREIRA?

Un carge fjo (SfSuscriptos] ¥ un cargo pof ensuimic

Revisa
(%/m3), para cada estrobo y sectar, _ .
Estratos 1, 2 v 3: Se subqidia el cargo fijo v el cargo por am = u
consuma bdsica [(F13m; consumos supertores a B m?
ney Elemen sukeidio
[Sumate & asta mcietive

_ _HEEa.mmEu.mmﬂEn_u.muunnE“zuﬁ:ng:_
contribucidn, se les cobea tanfa plena.

Estratos 5 ¥ 6, Sectores Comerdial e Industrisl Thenen
7 contribuciin en &l camgo o ¥ todo & caroo porconsumo.

Lo factioras do subsidio y contibucidn won establacidos
por el Conceto Municipal de Peseira.

COMPONENTE TARFARD
Poroira - Closquebiadas

Soumne o e rades socieus

@

AT 7 Aol de Meeng

=

i

E Costo medio de administracidn ;
m CANgo DT COMELIMD (2] 4157374

£a <0 . Teveo blen cuando...
Sl ¥ e duchas en memnds
. da § minstos
- B a2 o] e B i

_.._“__q.—n__.-u-nEﬂ#tm_u“ ._.u_ﬂ.u
CX) Il L i bt d 5T

s Fmirmentes s s Loy 7266 da 2008, te rerondameos que &l Bconpliebigs de o S5 b 8 ATt o) i . o bt 15 0 d el EEL#&!.iair:ﬂuI. 5 sallrica Mivames :..:E#
acuerdng de Emntu..ﬁhﬂ cirn b Frvgprarsa, conllesw e reportes e b CENTIRALES DE T b wigemibes i b D i i dur SE 05] M B rebash en el pugo, seras reporado en ol boferin de o
RESGD. por (50 €5 MUy mpilarsy caspls oo ks sl y pleir pacisios ety emanisasile] Ciade oo Lumpd misninalparisgun »igrrﬁ?u&ﬂr sreif o pee ol Birtivade B e b Lay
o bfigscaten s ey e ik et 1 hictorlal pred micin 501 de 2004 conudetada por B Contiehis Gionial de b Nation cor hase m fa infonmasian que rEparan lis entdels

Erﬂﬁgg



1.6.1
HISTOTIAS
CLINICAS 17

DE
SEPTIEMBRE
2024



ATEI L T R Tl
PO or e T al WP,

Uﬂm | D v No, Historla Clinfea, S20L

‘HisSTORIA cLinich

¥ ‘

,  Foecha; 11/0q 14
il I ."_ R

Mombre: ‘m’wﬂ-‘ m 23 Dacumento de Identidad: l"-ﬁgﬂﬂ :'“q‘c'g
Taléfona: e =4 h,l.:bblﬂﬂ::

Dirscclon:

Correo Electrénica: Mo
oy e [ T L] Gk LD,
DATOS DEL PACIENTE
Mombre: ool soxo: M___F¢_Raza: [MANAL _ Especle: s =

e ooy calor: CAPEMD  Peso: '

g !
s s L mﬂ_.ﬂ:a.mdum;: EUEQ '1;:1.?... [T vo NV=pyIP

Vacunas (Fecho/Marca/Lote):
Enfermadades Anterloras;
Trotamiantos

Evalucldn:
Allmentacién: [g_'-w-ﬂ'“ﬂ&.} R A C

Historfa Reproductiva: Entero Estarllizado _¥_

Fecha da Macimlento:

Uitimo Celo: Fecha ultime Parto:
MOTIVO DE CONSULTA
@ (= A WA
-ﬁ' .'E:. mn{, TS _;_‘:i_. To Lof | by ——— e

F. Ftﬂpfrubnﬂn:i,__ﬁ'ﬂm F.Eurdi'amﬂ_._"-ﬂ-___ flpm Temperato & _ oc
Pulso: Ell g Tlempa Liznado Clp”ﬂ':__l&q_.,_—- Gangllcs Linfatlcos bt

MUCOSaS! H_t}j?flg-j,ltﬁm Ihi\\w Actitud y Temperamento: Letérgleco___:
Estuporoso__ ;Comatoso Alarta. _X_ Otrog

Organcs y Slstemas M/ANJNE | | OrganesySistamas N/AN/NE
1. Estado genaral y Condicién Cerporal | 7. SistamaiDigestive =~

2. Estado de Hidrataclén i~ 4.5.Respiratorlo =)

3. Slstemna Tegumantario ~ | | 9.5 Narvioso ™l
4.0lcs i~ 10.5. Musculogsguelstica ~

5. Oldos 4 1. . Cardlovaseular r~

B. Harz r.l 12, 5, Genltourinarla =l -

M: Narmal AM:anermal. MNE; Mo Examinada

DmﬂndﬁndalnuHalra:gum_c:ﬂiﬂ?fﬂTD QI OPwA Gy

Fowered by @ CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

L EEECDEEERSR——————————

DIAGNOBTICOS DIFERENCIALES

T owterrotore_owee (deowda,

= T LS, Y brn

P -

1 NOMRRAONE Oy NPty
\ SASEE IRA W

B H
R “_
W £ ﬁ'\... b J
@, =) i ] . ;
™ : F L. i | A%
T L '
Qulmlch Sanguinen PNV coproldgleo: Coproscploo,___
RayosXi____ Entoscopla___ ' ' ' Gultivesi__
Ecografing___ ECQL___ Antiblograma:___
Cundro Hemitlzo,____ EEQ:___ Blopsla:____
_ Frotis (raspado plel)__ ' Parclal do Orlnai___ Otros._
"-h. L1 I. y 1 B

¥ - 1 LT o SRR

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEDAS DIAGNOSTICAS

I

i
[ e

DIAGHNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

gL b .
i { i 4 Ty '

DBESERVACIONES
£ womevdo  geaWiol(oho
A DA SO NBME Bn Foirmol

P T ™

2 £ 3.

pophet e t+ MO,

"
" - =p ¥

L

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

|
Producto Basa Hlﬁf; Prasentaclén Via

Frecuancia y Duracién

k‘:‘ LLE2N 6&'%7&4335“' e Ty

Médico Veterinario:
Matfcula Profasional 4C, ‘bq 0.

Fowered by @ CambScannar


https://v3.camscanner.com/user/download

Fecha:
cha.]i.‘gﬂ[inﬂ 'Hﬁnm 0D viitsiinio Ne. Historla Clinlen; L 2c%
HISTORIA CLinica  "M°®

ALR nai) Documento da ldentidnd: 1%&%“31

Direceion: o L Qg S Toléfono: 2
Correo Electrénico: WWGMAVA B im0 ity oL

DATOS DEL PACIENTE
Mombre: _ L\VO,

Sexo: M__F % Raza:_B\OYI0 Especie: QYN0
FechadeNacimiento__ S 106 Color,. BN pagor

L

AMAMNESICOS
Uitima Desparasitacion { Fecha, Producte): _ 510, clpipava cvbaw
Vacunas (FechaMarco/Lote): :
Enfermedades Anteriores: [
Tratamientos:pd L
Evolucidn:

Alimentacidn: _ (0 IR TYOC0 fﬂﬂ (atAonG §
Historia Reproductiva: Entero & Esterilizade ___
Uitimo Cela: — _ Fechaultime Parto: ——

MOTIVO DE CONSULTA
haud wn ogetd on MAL o awel del edupo.

F. Respiratoria; frpm F.Cardinca; Jlpm Temperatura: Eﬂiﬂ oc
Pulsio: Tiempo Lienado Capllar: Ganghos Linfaticos:

Mucosas:
Estuporoso__ :Comatoso . Alarta Yy Otro;

Actltud y Temperamento: Letdrgico ___;

Organos y Sistemas M/AN/ME | | Organcs ySistemas H/AM/ME

1. Estado general y Condictn Corporal pd 7. Sigtoma Digestivo

2. Estacio de Hadratacibn 'I"J B, 5. Respiratarie

2. Sigtema Tegumentario o 8. 5. Morvioso

4. Djos nJ 10. 5. Musculoesquelitico
5. Oidos nd 11. 5. Cardiovascular

6. Mnriz .H-'I

12 5 Genitourinasio

N:Mormal AN:anormal. MNE: NoExaminado

Descripciin da los Hallazgos:

Fowered by E CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LISTADE PROELEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

1
1.
2. 3.
3, 3,
4, a,
5. 5.
6. 6
7. 7.
exAMENES COMPLEMENTARIOS

GQuimica Sanguinea: Coproldgico:_ Coproscopicoi

Rayos X: Endascopia: Cultivos_

Ecografia; ECG: Antlb[-ngrﬂ'nm__

Cuadro Hemitico,____ EEG: Biopsia:__

Frotis (raspadopiel)__ parcialde Orina:__ Otros:,___

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS
DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
OBSERVACIONES
TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO
Dosis =
Producto Base Bisica Presantacién Via Frecuencia y Duracién
 Melgaoh 05 *{~ 0, 7wl | wyediblie _§C

T =

i o

,r’( ico Veterinario:
Matricula Profesicral: 594 ti

e R
Fowered by E CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

() wriwcimo No. Historia Cliniea:[1204

Fecha: 13]424. 'Fﬂﬁnﬂ
HISTORIA CLINICA
idad: ACCSCOSEA

Mombre: Documento de ldent
Direccidn: e AT A Toldfono: __MHE—_

Correo Electrdnico:
Nombre: hLJ'_:. SoNo: ﬂj_F Razn: : EIF“‘I‘: Lgﬂl:lc"
Fechade Nacimientor__2(22C. _____ Color: Peso: _3S

Uitima Desparasitacién ( Fecha, Producto): _%ﬁfi} o

Vacunas (Fecha/Marca/lote):

Enfermedadas MMHHH_M
Tratamientos;

Evolucion:

Alimentacién: RO CaV™

Historia Reproductiva: Entero Y ' Esterilizado___
uitimeo Celo: Facha ultimo Parto:

jrom F.Cardiaca:_\\L__ fipm Temperaturs: 38 ___oC

F.Respiratoria:
Pulso: Tiempo Lienado Capilar: f.}_?ﬂ : Ganglios Linfaticos: p
nm;nn:_:_E;_:ﬂ_iﬂl 3 HUML Actitud y Temperameanto: Letdrgico___:

Estuporoso___: Comatoso ___, Alerta £_ Otro;

Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organos y Sistemas NJAN/NE
1. Estado genersl y Condicitn Corporal M 7. Sistema Digestivo \
2. Estado de Hidratacidn 1] 8.5, Resplratorio N
3. Sistena Tegumentano M 9. 5, Narvioso N
4_Ojos h 10. 5. Musculoasqualético N
6. Didaos 11. 5. Cardiovascular N
A
6. Noriz N 12. 5, Genitourinario A

M:Normal AN:anormal. HNE:NoExaminado

Descripcién de los Hallazgos: Mg 1.0 E&mhmh QM\\
I

Fowered by B3 CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LISTA DE PROBLEMAS

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

Sl

Nomaups

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Guimica Sanguinea:;____

Rayos X;
Ecografia;
Cuadro Hemético:____

Frotis {raspado plel);

Endoscopia:____
ECG:_____

EEG:

Parcial de Orina:;_

Coproscopico:____
Cultivos:____
Antibiograma:___
Biopsia:____
Otros:_

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

4 %
A aren haeagd Yo :)h,i!cfm*wl'm

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Productc Base

Dosis
Bisica

Presantacion

Via

Frecuencla y Duracion

\nesga NG
Médico Vaterinario:
Matricuia Profesional:

Fowered by E CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

UBLICA DE COLOMBIA
%Eu"nlﬁm.m N PERSONAL
GEDULA uE.mummmm

| NUMERD '1.“":!5'.1;]“-__5'5';!_.
RODRIGUEZ shﬂ'mﬂk}--

APELLITFE i _
(/4 hAYANA MARCELA

- : """L"a;;,:_,__"_'_ -5

! FEGHA DE mmmﬁ;rru 08-0CT-2001 |

o LIBANO |

| (TOLIMA) i

| LUGAN DE NACIMIENTO !
1.59 A+ F !
ESTATUHA 0.8, AM SEXD

22-HOV-2018 PEREIRA
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION | Wi :
M
LT
41' it :T:FJL 'Ii AR

e 3 g
Fowered by E CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PEOT-005 -1

Ea" f
HYOVd ¥ IV.LO0L _
L F00-0l5). 2 BTIZAE In.:m_n-uw.n._n_ﬂn__ﬁwn .m il GOV U -|
RINESE) B P Eoay - iy
1] NV 30 SIE0L KOIVZRENT |
Fal EEhnHEE-PE

[ ]
YINJjulvw N NOVOF NYS YHIZH3d OSIW | e
l iaytiiosng _E-L_:_p % _ F...‘ 0o .....

Fowered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Facha: ﬁ'iﬂq! E 'iﬁﬂm | c-i-)ui‘ﬁ"ﬁ";ru HNo. Historia ﬂ"niﬂﬂfﬂl_.m-
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Nombra: ! Loy Documento de idontidad: ?.‘1"\13:"‘%'?
Diracclén: NALY LS 2| € Unor Teléfono; EHE Eﬂaiqu

Correo Electrdnico; =r—
DATOS DEL PACIENTE

Soxo: M___F_X Raza: FG@{FL Especie: (o0l

Caolar: Peso:
oy W

AMAMMNESICOS

Uitima Desparasitacién { Fecha, Producto): _ﬁj:!i"'l_sig § P"lﬂ ¢

Vacunas (Fecha/Marca/lote):
Enfermedades Anterioras;
Tratamientos:__pd/ (b

Evolucion: !
Alimentacién: Congonhodo
Historia Reproductiva: Entero __ Esterllizado _K_
Ultimo Celo: =1t Facha ultimo Parto: __——

MOTIVO DE CONSULTA

Nombra: _ng H'l
Fecha de Nacimlanto:

Jowuto, fuawea

EXAMEN CLINICD

F. Respiratoria: frem F.Cardiaca: /lpm Temperatura: oc
Pulso: Tiempo Lienado Capllar: Ganglios Linféticos:
Mucosas: Actitud y Temperamento: Letargico___;

Estuporoso___; Comatoso ___. Alerta Otro;

Organos y Sistemas M/AN/ME | | Organos y Sistemas N/AN/NE
1. Estado general y Condicibn Corporal 7.5istema Digestivo

2. Estadode Hidretaclén 8,5, Respiratorio

3. Slsterna Tegumantario 9. 5. Narvioso

4, Qjos 10. 5. Musculoesquelético

5. Didos 11. 5. Cardiovascular

G. Marlz 12. S, Genltourinario

N:Normal AN:anormal. NE: NoExaminado

Descripcién de los Hallazgos:_ 5% g&éﬁg‘gg;g S'DE!D (S118 [ (w g%]ﬂdﬂ q-

Fowered by E CambScannar


https://v3.camscanner.com/user/download

LISTA DE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

~ o0 P 02
=4
e
o
-
=

Ex AMENES COMPLEMENTARIOS

Guimica Sanguinea:___ Coprolégico__ Coproscopico:____
Rayes Xs____ Endoscopia;____ Cultivos:__
Ecografia:____ ECG:____ Antibiegrama:,____
Cuadro Hemético____ EEG: Blopsia:___

Frotis (raspadao piel): ParcialdaOrina:__ Otros:

——

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGMNOSTICAS

DIAGHOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
. Ethudio -

OBSERVACIONES
o6 (e F U:l-

L
Tl IS nﬂ@ixé ag

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Basa BD:ET:; Presentacion Via Frecuencia y Duracion
A 1 | ] LT
- Q'Gf o sl
1! H v Lakale i
= -

e R
Fowered by E CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

== REPUBLICA DE COLOMBIA

NUIP 24.413.735

!.HEI'MH- RESTREPO

CENELIA DEL SOCORRO
—
Yo R A S !
coL e .F
P e ]
HMHHHH m

co

liig.] 043570810

el

1CCOL043570810024008<<<<<<<<<<

6403131F3403266C0L24413735<<<5
ARENAS<RESTREPO<K<CENELIA<DEL<ZS

FPowered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

L
Ju "a" I‘I"I_“Lfl 1m
MON EAJO MZ 30,342 1Ny ASEC: o
“"'i-lh-m-ma.um i : ; ALLMBRADD: 191,360
S Pasidanel ; I:r_h_:r:ﬂ | PRRBR' bbb i 1‘|E1..1l.|r|rrrl.-1'|- : NP R 2
i riglal ey, i Menl Ay Spnas _TIW“E_ SUBRETASNLEY 19530 % ’
SHERLGTITEAAL s [ Trenslarnarts A6 Coupa el Thcument o F fufralimt 4 Ly factus 19,257

]“l ' INFORMACION DE CONSUMD
P L L T8

ST ALV D RTINS FUBLECD

COMCEPTOS IMFU

ipii‘:ii ‘i.;&"'ﬁ ! €00 COMCIFTO  DEUDA AMTEROR vALOW Wil Tofel

E i m BT A iPutiics [+ ] TIPS TJIW
| il s AlurrExa g6 [ T T
| i i 8| e L
e TRy —" i : =t H Vool At PIE G T

.'\-'I:I 2 Wy hl.ﬁ'ld: e st - T e lu-,.a'u..lﬂrlﬂl-"blﬂ-""'-"'-'-"—" e -
| #&xive 4215008729 GNS . W33 T LSy P :mmﬂwmu oo hﬂur—mn—umn—
RESva - A e

FOMCERTOS FACTURADDS OTRAS EMPRESAS

sl Y EXT.EET e i P D 030 COWCEFTD mm - w,.ﬂﬂll:ﬂ TOIAL
LICANDACION DELC EH-J'.Z'-"'-'-l"- ArTUAL
Bamiga Corireaiiity YEne kA Toml nn.un;h Suibidia 7 1
B30 138 s27.a507 [ BN 1] A, 3T “B,1I7, 288 | 'i Tamh Qrwe Emannn o
N | | I NS ET A e 1.581,380

mmnm:‘m GEMERAL

= 3TLSD T AL G D00 1 L

|Pepcoeacisrerriiemd  Hespererchabies.  -Rpreeechabled: - Saneoy

| ppcgereaCane [weres/les] - FrecuenclaPody.  [Weoes'Ahed
| Precumnce Lmads:  [WeoeaTAfic] - Adorg Mad V1% Lo A

b el

i :.p-..:-ﬂ.-\.a ] 'I‘-.p:.- Wl - BF Fer L - |1|l-r|.lL'|:l.l|lr|'-i.!L'\I'T'?lf‘-'“'r.-\.lk‘l'ﬂ-ﬂﬂl-l'--ll'r'\-:—.ll—d:
2id AR IETNE  AS.OTE  4NNRE SEATRGE . TOER3E 'ﬂﬂ'ﬂ._

L5 gqgekembe wninren dan eRarmsha, o Rin bachadn P’ﬂfﬂﬂ*h'-l'-"_____. =

LMo g Wnsmpensish - Wk necanesdon gages Int fnanciss o

e +- e : BT Tariln it & P
ACUERDOSDE PAGO TCALIDADPDEL SENVICIO. o | P T 7 - ;
; RS s -
Toems Vi francedo  Deul stual E-mn-rﬂtﬂln# DRENLRg TF FLUGIAg T8 | [go B il Snce R MEGE WRE | ComponemeTacfiem
G ol EGTm 0 200an Wl mn-r- | _E.h.r.h [ B
= ﬁlum g ;. o FRimnam 0 | s f‘;—
cASDB — | e, At ——
- —.- e ——— P Iu
. ULTIMO PAGO ' i o
| | b
LT E o Ll de Parwing B CErtEMABVABRRT | o, fpoeer brpess oe Darnn S P R 1 st aces o | SRR 3
i | ""rm.:';'-.'?...""lf‘“'"'““‘ TP Undbvden ndepareientes [y ————
S v Frarracre Ty |k r':l-'!-*;:l-l-r'-::“ S L Praimlas e s e s L, g p T
— e T e o e R i S : ]  Ca-eidadide Pavdumn ilond [ 1 [ 1 I ]
| dprovichabis {TRAL
=t Fiz s husteiert (TRHA
LoD CoCERTD CFUSA AMTEEIOR VALEIH MEES AL - . HFE—
% IReaducscel perido don)  eloemaacaie e Liguidation
3 Gommeten s . i  Drdases g
T P ooty oozl ] A, 1 | Rarrido p Limpisza 1 ooy | S e M P
- B T g *H,E ‘E’ -: " | im gz urbanaos - otk Viaria b Rpeoesratde (VAL
m— TG ETE 10480 18,17 b L aery
W Gailiatuee : i - 1 -
L ; SORRETASA ARTICULD 3131 DE LA LEY 19552019
EOl  COMEER T DeliiDk ARTEROS, Wk 8 LUET TOTAL
T L
A LT ey, LS e S
Matricula  yaassos Tengo plaza para pagar hasta:  [NIM El:l'!h.'ft}
Cleha
ne rgl u NP - M quiedo vn iervicio desde. INMEDIATO
DE PEREIRA PR : LVALOR A PALAS)
Wit B16.002.01 99 llm hl“! Il:l
Wi S UM RGO RREMMAEL I I RAMTR IR AMOR e

Fowered by

s CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Fecha: 13lnaloand- 'Flﬁ’ilnn | G})vi‘ﬁ'ﬁﬁ:ﬂ"m No. Historia Clinica:picd
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO
ACIS. Documento da ldentidad: TT_fi515463
Wk Taléfono: 1205 4001340

Nombre: ' Saxo: M___F_x Raza: Espocie: [(orewn
Fecha da Nacimiento: Color: .?}:Mi peso: S B Kﬂ .

| ANAMNESICOS ]

Ultima Desparasitacion { Fecha, ucto): 1\ ;ﬂﬁl’lﬂi
Vacunas (Fecha/Marcaylota): _Yn\A. 14 oéi14,
Enfermedadas Anteriores:; E

Tratamigntos: 2

Evolucidn:
Alimentacién: [ &1 (aclo )

Historia Reproductiva: Entero ___ Esterilizado ¥ _
Uitimao Celo: Facha ultimo Parto:

Q.ll MOTIVO DE CONSULTA,

F.Rﬂp{mtnﬂa:%ggﬂ_' frpm F.cardiaca; 10 /lpm Temperatura: 28.3. oc
W]

Pulso: Tiempo Lienado Capilar: 1 Ganglios Linfiticos:
MMM_‘—'&J LG oS Actitud y Temperamento: Letérgico___:
Estuporese___; Comatoso __, Alerta ) Otro;

Organos y Sistemas NJAN/NE | |Organosy Sistemas NJANJNE
1. Estado general y Condicién Corporal o 7. Sistema Digestivo W

2 Estado de Hidretacidn M A. 5. Resplratorio N

3 SigLwma Tegumantario N 9, 5. Narvioso N

4. Opos N 10. 5. Musculoesquolitico N

£ Oidos v 11. 5. Cardiovascular A

&, Meriz W 12,5, Genltourinarlo N

M:Mormal AN:anocrmal. NE: No Examinado
Descripcitn de los Hallpzgos:

Fowered by CambScannar


https://v3.camscanner.com/user/download

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

1. 1.

2. 2,

3, 3.

4, q,

E. 5.

B, B.

7. 7
Quimica Sanguinea:____ Coproldgieo: Coproscopico:__
RayosX; Endoscopia;___ Cultivos:__
Ecografia____ ECG:____ Antiblograma;__
CuadroHematico:____ EEG:____ Biopsia:___
Frotis (raspada piel):____ Parcial de Orina;____ Otros:_

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

[ £ AT T

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Diosis
Producto Base Bhsien Presentacian Via

Frecuencia y Duracidn

oo \) G-

Meédico Vaterinario:
Matrcula Profesioral;
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FIE

it I F

Yo | Q)iriansiio Mo, Historla Clinica:aled
HISTORIA cLinicA

DATOS DEL PROPIETARIO

Documento da identidad: Adppe dat,

Tol&forno: _31% SOFL0 T4

DATOS DEL PACIENTE

Gaxo: M___ F_x Ralic
Eacha de Macimiento: S onen Color:

[ AnamnESICOS J

Lﬂthﬂinﬂplnslhclﬁn{'Fccﬁu,Fmdu:r:} g -0k 29
NP _

Evalucidn: 7
Alimentacién: _f.an_w(m'in.m\ﬂ_-ﬁ‘hp
Historia Reproductiva; Entero ___ Est flizado =

Uitimeo Celo: Facha ultimo Parto:

MOTIVO DE CONSULTA
_P:mﬁ.u_fa.nmmm-—moﬂn prulie

EXAMEN CLINICO

F.Respiratoria:________ jrpm F.Cardiaca;________flpm Temperatura:_30% 0C

Pulse: Tiempo Lienado Capllar; __ Ganglios Linfaticos:
Mucosas: Actitud y Tomparamanto: Letirgico

Estuporoso___; Comatoso . Alerta __ Otrog

Organos y Sistemas M/AN/NE | | Orgonosy Sistemas N/AN/NE
1. Estada ganeral y Condicidn Corporal 7.5itema Digestivo
2 Estado da Hedrafacidn M 8.5 Respiratorio pl
3. Siarerna Tegumantario M 9, 5. Nerviosp

4. Gyos W 10. 5. Musculoesqualético
£ Qidos N 1. 5. Cardiovascular

. Narir 12, 8, Genltoutinarlo

N:Normal AN:anormal. NE: No Exnminndo

Descripeion de los Hallazgos: I,' 4od E h E' 'I-_: ‘o

o
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LISTA DE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

1. 1

2. 2.

3. 3

4, 4.

B 5.

G, 6.

7. 7.
Quimica Sanguinea:____ Coprolbgico;____ Coproscépice____
RayosX¥:____ Endoscopia_____ Cultives:_____
Ecografia:____ ECG:____ Antibiograma:__
Cuadro Hematico:;____ EEG:____ Biopsia:____
Frotis (raspado piel); Parcialde Orina;___ Otros:____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGHOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

L TR

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base Bmﬁ ’I Is Presentacién Via

Frecuencia y Duracion

ol

Médico Veterinari
i

Matriculs Professonal
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Fecha: !,EH o4 iﬁ 'Fﬁﬁm - (D e No. Historia Clinica:(20H
HISTORIA CLIiNICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Nombre:_tav (0} ﬁﬂ‘i%ﬂﬂ 11 D tode identidad: L[5S 09 T
oireccior M oo T aattone; SUAKQLIONE-
Correo Electronico; 114 F fo) an¥dl] - (om

Nombre:_tita 403 Sexo: M i_F__Raza: asht gspecie: _(OMIVO
Fecha de Nacimiento: __ 1| o A0% Culnr:_ﬁ%fﬁﬂ_ Peso:

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto): __ L dong  hd@ o we)

Vacunas (Fecha/Marca/lote):_S2\0 Qb Q
Enfermedades Anteriores:
Tratamientos:_rJ L

Evolucion: _n/R
Alimentacién: (2\d0% de h“ﬂiiﬂ de ullo, PO concanbavlo

Historia Reproductiva: Entero ___ " Esterilizado .X..
Ultimo Celo: ___———  FachaultimoParto: _ —7y

Masar difusaf on mMPD g en 0+l wguievda -

EXAMEN CLINICO

F.Respiratoria: _ 7% k- frpm F.Cardiaca: \oD flpm Temperatura: ﬁ oc
pulso:k | C__Tiempo Lienado Capilar; ____| v Ganglios Linfaticos: __ (M o{mg|

Mucosas:_ Wy T Actitud y Temperamento: Letédrgico___;
Estuporoso___; Comatoso ____. Alerta 2 Otro:

Organos y Sistemas N/ANJNE | | Organosy Sistemas N/AN/NE
1. Estado genersl y Condicién Corporal | 7.Sistemna Digestivo AN
2 Estado de Hidratacién b 8.5. Resplratorio N
3 Sistema Tegumentario A 9.5, Nervioso b}
4.0jos ™~ 10. 5. Musculoesquelético M
5. Qidos fu 11.5. Cardiovascular N
6. Mariz h 12. 5, Genltourinario [\

N:Mormal AN:anormal. NE:NoExaminado

Des ibnde los Hallazgos: ! S 4  de
0@ 00y I‘. i b
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https://v3.camscanner.com/user/download

LISTADEPROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

duvoiey  duacdtn 1_Mgslociema

2V, A OS 2, (e Py

adurpied a.ﬁnﬁm

4, g,

- 5-\_

5, B,

7. 7.
Guimica Sanguinea:; Coprolégico: Coproscdpico;___
RayosM:; Endoscopia; Cultivos;____
Ecografim:____ ECG: Antiblograma;____
Cuadro Hematico: EEG__ Biopsia:
Frotis (raspado piel).___ Parcial de Orina;___ Otros:

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
En  esddio

OBSERVACIONES

T Lmrjn_.f Jtl‘-.‘m?_xn mfkrmﬂam
Car Mg %mm M

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base 5';;?; Presentacion Via Frecuenciay Durncién
MeoxigRY g \dY. | ) 0 Lola ) O SIDy

- e =
/ s
L".—-ﬁ{ =
Méd io Veterinario:
Matricula Profesional: %80,
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Wi | Diiiaiic o Historia Clinica: Q210

Fecha: 1H09 | 24
nisToria cLinica o

Hombre: I"‘L [ s )  pocumento de identidad: m
Direccién: &v %‘h %L%"R2 Ieni% Toléfono: LB LIORLGH
Correo Electrdnico: _—

@lnﬂ

Nombra: Eﬁ Saxo: ”_LF—R"“:MJ%Z;HH:
Paso:
\

Fecha de Nacimianto: i{i: ano | Color:

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producta):

vacunas (Fecho/Marco/Lote): .

Enfermedades Anteriores: o MG =E
Tratanﬂantgg- :

Evolucion:

[evad:

Alimentacidn:
Historia Reproductiva: Entero __ Esterilizado _%_
Uitimo Celo: __—— Fecha ultimo Parte: _——

MOTIVO DE CONSULTA

F. Respiratoria; h‘l [frpm F.Cnrdin:::_&ﬁ_ fipm Temperatura: SE . 5 oc

Pulso?) | [, Tiempo Lienado Capilar:__| "' Ganglios Linfaticos: NS (00
Mucosas: (< H% Actitud y Temparamanto: L&tirglcu_;
Estuporoso___; Comatoso ___. Alerta &% Otro;

Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organos y Sistemas N/AN/NE
1. Estado general y Condiciin Corparal iJ 7. Slstama Digestivo b

2. Estado de Hidratacién b 8.5, Respiratorio ™

3. Sisterna Tegumentario nJ 9.5. Nervioso E A

4, E'fm b 10. 5, Musculoesqualético b

5 Oidos [ 1.8, Cardiovascular rd

6. MNariz N 12. 5. Genitourinario nJ

N:Normal AN:anormal. NE:NoExaminado

Descripcion de los Hallazgos: POy o, dqh‘f‘-.';ﬁ@ de \os
Lﬂuﬁﬂgﬁi@z_dml_u%@ en  (owWHNa
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LISTADE PROBLEMAS

_Dolod coudo

1
N TR YR TR =TT S

DIAGNOSTICOS DIFERENCI ALES

1. mh;é“ CLapn ST =141
e 'allﬂhlt'.if"d E’-‘ﬁi

2. Celer
3, 9.
4. a,
5, 5,
B. G.
7. 7.
EXAMENES COMPLEMENTARIOS
Quimica Sanguinea: Coprolbgico: Coproscopico ——
Rayos X Endoscopia____ Cultivos:____
Ecografiay. ECG: Antibiograma____
cuadro Hemdtico:___ EEG: Biopsia:
Frotis (raspado piel): parcial de Orina: Otros:____
nEst: mpcmn HALLAEGGE PRUEBAS DIAEHD STICAS
[ Y - Enl:.'
NN gggig ',ﬂQ, $mn #:-1 \ey.on u‘"‘r Q_f‘::ﬂ.ﬂ'-ll'-
DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
En Sk ugho

OBSERVACIONES

S endo R dch Sy

TRATAMIENTO INTRAHOSFPITALARIO

Dosis

Producto Base Baslca Presentacion Via Frecuencia y Duracion
[(uormpgo) TrofT kgt Dvﬁh}ﬁe 5 ¢ D
C.01(000 Lhgrlibr  10veCia G 1D

5/724/

ééé ico Veterinario:
atricula Profesional, Y9 9E )
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Fecha: 17 !J'H 14 Eﬁtﬁﬁm | GO vistanasio No. Historla Clinlca; OL1 L
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIOD

Nombre: V0 Plera_aoto 1Rl Documanto de Identidad: upu il
Direccidn: FoAC 9)'S oo dS. Teléfono: A4S0 WA,
Correc Electronico:_1Z-Lorcy FUED Aol (o .

MNombre: ‘m“l\"\h Saxo: MX_F___Raza [2.u® Especia:
Facha de Macimiento: 1= G0} Color: B ONo [rvtfpese: Yoy |

ANAMNESICOS

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto): AC WM
it : d- NEPATe  AUWPK MO NIeei

Vacunas (Fecha/MarcayLote):
Enfermedades Anteriores;

Tratamientos;_ [V
Evolucidn: _ M \nEAVTD
Allmentaciom _ M0 (o1- (agqy  ron i RO)” OO RO o

Historia Reproductiva: Entero ___ Esterilizade
Ultime Cele: Fecha ultime Parto:

MOTIVO DE CONSULTA

P TO) L 0P RO RSOl
\Prt ov ) (%0 o \a (el

EXAMEN CLINICO
b%"-b E uc

F. Respiratoria: Eam Jrpm F.Cardlaca; 15& flpm Temperatura:

508 neNa L

Pulsu:ﬂ'r_ﬂampa Lleriado Capilar:___ 14 Ganglios Linfaticos: QoL rrdiey)
Mucosas: ? -“""'I. H iy Actitud y Tamperamanto: LEMEIW_T
Estuporoso___: Comatoso __. Alarta 2 Otro;

Organos y Sistemas N/AN/NE | | OrganosySistemas N/AN/NE
1. Estada generaly Condiclén Corporal | ' 7.-SistameDigastivo ™

2 Estado de Hidratacisn ! 8.5, Respiratorlo ™

3, Sistema Tegumentarlo ™ 8, 5. Narviosc ™

4. Ojos N 10. 5. Musculossqualético Ih

B Oidos i~ 11,5, Cardlovascular ™~

6. Marlz ) 12, 5, Genltourinario M .

M:MNormal AN:anormal. MNE: No Examinado

Descripcién delosHallazgos;. [NO W eyl N niwngun vt do
QO LMl o bl PuvimMD nax '
P .
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LISTADE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFEREN CIALES

1 TR ARG WO ¢ NN
2. 2. oSG
3. 3. ER—-
a4, 4, [
E. 5. —
B, 8.
7. 7.
Guimica Sanguinea:__ Coprolégico:____ Coproscopico,_——
RayosXi___ Endoscopla:____ Cultivos:___
Ecografia:____ ECG: Antiblograma.____
CuadroHemitica___ EEG:____ Blopsla:
Frotis (raspado plel):____ Parclal de Orinai__ Otros.____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

5? ONMO (O YA PPRVCL, v VYR
A2 ROV B2

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Dosls
- Prod u::fua Bﬁ‘:?“ Presentacléin Via Frecuenciay Duracidn
A e e onGg [0, 4wal !
L) ) ﬁ_

&-ﬂﬂu A % _C;:{mn nﬁit""*

Médico Veterinario:
Matrkouta Profesionst &, Ep 40}
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No. Historia Clinica: a2,

Fecha:_|2/04) 24 'mﬁ“ | @D vsimnmio
HISTORIA CLIiNICA

DATOS DEL PROPIETARIO
Documento daidanti:liﬂ:q’l VAo BAY
|3

Nombre: Lt Dacd e Jotut Poara o
Direccién:_s\ 72 & & A sAle i Teléfono: "_l-.‘l.ﬁ-l".':‘:'r (S|

Correo Electronico:
DATOS DEL PACIENTE

Nombre: Pelu &= saxo: M_X F___Raza:
3 la 1o/ 2014 Enlnn_g}%fpr;v{_f_ Pesoi______

Fecha de Nacimianto:
.F'F-':‘II,-!"L"""' @'{ _xj-‘l -l'_'lfﬂ

aclén (Fecha, Producto): Celaupye, M C
Lig el

Ultima Dasparasit
Vacunas (Fecha/Marca/Lote):
Enfarmedades Antericres: Clu il
Tratamiantos:

Evaolucidn:

Alimantacién: Jﬁ"r cogt
Historin Reproductiva: Entero Esterllizado

uitima Celo: Fecha ultime Parto:

MOTIVO DE CONSULTA

L r_q.t' %r{, iy o gy

i ﬂ n

F.Respiratoria: 40 rpm F.cardlaca;_\l©@ _ [lpm Temperatura
Ganglios Linféticos: 1o 1ft-_r£'-~w-

Pulso: Tiempo Llenado Capilar: _2 121
7 dr!.n.tl.ﬂ-l

Actitud y Temperamento: Letérgico___;

Mucosas:
Estuporoso___; Comatoso ___. Alerta _k_Otro:

Organos y Sistemas MN/AN/MNE | | Organosy Sistemas NJAN/NE

1. Estadc ganaral y Condicion Corporal | B 7.5istema Digestivo Al

2 Estado de Hidratacién - B.5. Respiratorio i~

3, Slstema Togumaentarla ! 9, 5. Nervioso ~
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Hm‘hrﬂ:iJ"f\‘(-ﬁ‘W -61\\-#1\13 Fr o Documento de identidad: P LﬁDﬂ B ":n'_
P

Taléfono:

Direccién:
Corrac Electrénico:

Nombre: E:E L b4 sexo: M___F_ X Raza: [ o wall Especie: Conne
Fecha de Macimiento: O3 o4 Color: gﬁ-ﬁi__ FHEI:M

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto): an v
Vacunas (Fecha/Marca/Lote): Mo elfeafiey
Enfermedades Anteriores;_Tafeccidn Ldinascs

Tratamiantos;

Evolucidn:

Alimentacion: _ChuaWy Pelo
Historia Reproductiva: Entero __ Esterilizado xX
Ultimo Celo: __________ Fecha ultimo Parto:

_ Cor Ibﬂrﬂ j?ﬂ e it

F. Rﬁﬁpiratwla:;iﬂ-'-‘*ﬁ jrpm F.Cardiace:__\00O fipm Temperatura:_ EE"S oc
|

Pulso: Tiempo Llenado Capilar;_25€<) __ Ganglios Linféticos: pio {oes
Mucosas;__ % oS« daY Actitud y Temparamento: Letérgico___
Estuporoso___; Comatoso ___, Alerta "H Otro;

Organos y Sistemas N/AM/NE | | OrganosySistamas NfAN/NE
1. Estado generaly Condiclén Corporal | (\ A} 7.Sistama Digestivo v

2 Estado de Hidrataclén ~ 8. S. Rasplratario '

3. Sistema Tegumentario o 8. 5. Nervioso ™~

4. Cjos R} 10, 5. Musculoasquelético M~

5. Didos 11, S, Cardiovascular A

6. Neriz g 12. 5. Genltourinario ~

N:Normal AN:anormal. NE:Ne Examinado

DELFEIEHHEJ:MHHIIumu: _E“u.&g CJ_F"_-&-L e M;Ln _IQIEJI-{L" yolavo

EnfE - :...l..l_lt -5
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"-_.LE"::\!&W fess 1
-pr 4 2.

3. 3.

q, 4,

B, 5,

&, 6.

FA 7
Guimica Sangulnea;___ Coprolégleo____ Coproscdpica___
Rayos X: Endoscopia; Cultivos:___
Ecografia.____ ECG:____ Antiblograma;____
Cuadro Hemaético: BEG: Biopsia_
Frotis (rospado plel):___ Parcial de Orina:_____ Otros:

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINALO CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

e Telooa e ta Sano . o (ecori@nde vealiten
-E‘,',Erc]i;j,g ﬂjlfmlw qli.l.ml-.-t.-ﬂ

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base mé'. Prasantacién Via Frecuencia y Duracién
Cunn e 2V | peal Yolgienam] [Bwal | STD

Py,

hfédl:n Veterinario:
Matricula Profesional W—F "':.
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MATRICULA —————————
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£ ; el W ALuMBRADD: 43
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04010000585  ypiet PEREIRA sovoiRosidanclaloce: 14 ﬂﬂf-i-l-ﬂ;”:,_ SUBTOTAL SIN ENERGIA: 28,232
p—— 1 L R & Lubardio: =A5LDE atwicr 3 ; ENERGIA: H'I.E-il'
L imirh edubwalenie i | Fachum: 51 :urnﬁz

h.ﬂacu;mnta:..‘[li'n'ﬂ'u Crutss Caldad: 12 Circuls o o4& MTi 1

mmm.-' Au:‘.w DECOMSUMO
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—_I- e ——
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L :f"“ - e
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_____ A NIt #00,133.107-5

(15 4 ] FRET S ] HEAT 24847
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'ﬁﬂm ) viisnsio No. Historia Cliniea: T2

HISTORIA CLIiNICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Mambre: ,_L".!ﬂ!l__f..ﬂﬂ_lﬁ.'ﬂ-_ pocumento de identidad: 2101 3
Teléfono: ﬁllﬁbiﬁlﬂg

Dirsceidn: O A\ #5168 45

Fecha: 04/ 24

Correo Electrdnico: AL o
Nombre: OV  Sguo: M___F_A Raza: 'PO‘Jd-ll.ﬂ Emch:M

Fecha de Nacimiento: 3,5 QFDS colori__t1lS  Peso:

Ultima Desparasitacion { Fecha, Producta): Mlﬂ it
Vacunas mxwmmmmjﬁnm

Enfermedadeas Anteriores;

Tratamiantos:
evalucién: _sl/ &
Alimentacion: Cononbnop bndo 4 follo -
Historia Reproductiva: Entero ___ Estarilizado___
Ultimo Celo: e Fechaultimo Parto:

MOTIVO DE CONSULTA

Ins
F.Respiratoria: jrpm F.Cardisca: Hpmi Temperatura:__________ 0C
Pulso: Tiempo Llenado Capilar: Ganglios Linfaticos:
Mucosas: Actitud y Temparamento: Latdrgico___:
Estuporoso___; Comatoso __. Alerta ___ OWro;

Crganos ¥ Sistemas MAN/NE Organcs y Sistemas M/AMNE

1 Estadogenersl y Condicidn Corparal | my 7, Sistorna Digeativo PJ
2 Estado g Hidratacidn pd 8.5, Respiratorio A
1 Sisterna Tegumentario e’ 19, 5, Nervioso o
4 -t:uu-. » 10 5. Musculpesaquelitico (Y
5. Oidos Py, 11.5 Cardiovascular nJ
 imades it 12, 5. Genitourinario n

pi: Hormal  AH:anormal, MWE:Mo Examinado

Descripclén do h:Hﬂlnﬂ Erdeoaks 1,;1\4: waley, a la agmﬂmuﬁ'\
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LISTA DE PROBLEMAS DIAGNGSTICOS DIFERENCIALES

wolg -
1 ToS ijmmgﬂas_mr@
2 :
a a,
5‘ 5.
E.. 0.
7. 7.
EXAMENES COMPLEMENTARIOS
Quimica Sanguinea:____ Coprolégico:____ Coproscopico:___
Rayos X Endoscopia: Cultivos:
Ecografia; ECG: Antibiograma:
Cuadro Hemético: EEG: Biopsia:
Frotis (raspado piel): Parcial de Orina; Otros:

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
h

Jwauaobwongy

st ervio, fowda  on pmowithnn v Melode)

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base El?iﬁti:ia Prosentacién Via Frecuencia y Duracidn 1
g%?m_ ‘?ﬁ‘ﬁjﬁh N!.'t_q%{ T w0
S (7, ¥7.\§ AT | 3\
- — = - :
! ﬁf’"
bdjed Veterinario:
cula Profesonal. Y49 7|
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Fecha: /424 sekeinn | D virimonwo No. Historia Clinica; D110
HISTORIA CLIiNICA

Mombre: 1 Documento de identidad: 'qud U bo 3
Direccién: P54 Teldfono: A4 251 3CEE.
Correo Electrénico:

: v
Nombre: _&im_,___sn:u: M___F_x Raza: (Ancli01 _ Especie: =T, S

Fecha de Nacimiento: __JOTA. Color: 10. Peso:
ANAMNESICOS
Ultima Desparasitacién (Fecha, Producto): A OO °

Vacunas (Fecha/Marca/Lote): A DO .
Enfermedades Anteriores:
Tratamientos:
Evolucion:

Alimentacion: _Cooncentioodo  NOO CoWn.

Historia Reproductiva: Entero M - Esterilizado ___
Ultima Celo: EEEE 70 Fecha ultimo Parta: !'_HEE
in. ombileal. . No Come - desdhe  1¢fal2d.

F.Respiratoria:__ 78  frpm F.Cardiaca;_116. /[lpm Temperatura: .95 5.  0C
Pulso: n‘:mpr‘ Lienado Capilar: __158%: _ Ganglios Linfaticos:

Mucosas; S Actitud y Temperamento: Letiargico___:
Estuporoso__:Comatoso ___, Alerta L. Otro:

Organcs y Sisternas N/AN/NE Organos y Sistemas MN/ANINE
1.Estado general y Condicién Corporal | A} 7. Sistama Digestivo {J
2. Estado de Hdratacion o 8. S, Respiratorio »
3.5istema Tegumentario AN g. 5. Nervioso N
4.0jos M 10. 5. Musculoesqualético i~
5. Oidos k} 11. 5. Cardiovascular p-.l
6. Nariz X 12, 5. Genitourinario 1\'_5 ;
N:Normal AN:anormal, MNE:NoExaminado
Descripcidn de los Hallazges:. L (O0F A A2l C el a mmﬂ[ ;
WSEAA  NOIALeL Lpvbhliraw A A 0yt o Cotes
Al UL Lt 0 oy, A _ﬁ_‘{_ﬂ g
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LISTA DE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES
1. Hermen Umbsilicen !l .

11

2, 2.

3. 3.

a, 4

B 5.

G, B.

7 7
Quimica Sanguinea:___ Coproldgico;____ Coproscépico,___
Rayos ¥:__ Endoscopia; Cultivos:____
Ecografia:___ ECG:____ Antibiograma:
Cuadro Hemaético:_____ EEG:____ Biopsia;
Frotis (raspado piel),____ Parcial de Orina;____ Otros;

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
JJfl'ﬂiE ! zﬁlﬁ.lﬂ LAl

OBSERVACIONES
2l L= a Y= "EE

fYIE '-E!"Jl"" mm-m 4
1 _gak

H AT G

_I.wlas Qo

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base i?’f::’n Presentacidn Via | FrecuenciayDuracién

| Thgrond (¢1E0 Ingecleble | &0

\anesso, V6.

Médico Veterinario:

Marrculs Profesanal
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REFUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA -

WERO 24,941,607
CAROC CARDONA

APE LTS

ELVIA ROSA

T ERES

FECHA DE mmmemn 18-0CT-1946
BALBOA '
{HIEAHALDA}

LUGAR DE/NACIMIENTO -

1.431 A+ F
EETATuhA . Qis.AH SEXO

13-JUL 1971 PEREIRA
FECHA ¥ LUGARIDE EXPEDICION /s, docit duminy o

AN e - REGISTRADOR NACIONAL
A et CARLOS ANIL S4wCHET TORRES

F2AUD 00-GOZE6546.F 002404 1607 20100021 0024021742A1 SHGOE5 TR
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Fecha de tonslin 170

600 10395461600001 335
Ficha:

B3

AT P HEUSALLS
Nombres: ELVIA ROSA
Apelfidos: CARD CARTONA
Tipo de documenta: Ciduls de chukadanis

Himero de dosumento; 2d341607

Eacumits oA 1/3E
wigeriLE.

i ain thisden. oan1Iee
ima

m“ﬂww

qw*MIHWIMﬂWMIhMHH-#“#

wrisalriemia
Contacto Oficina SISBEN
i A TOEULD MIRL BUERASOS
R Carvams V0 bogs 1T = 590 = P |
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Fecha: H0R(24 'Fﬂﬁm (D virisinmo No. Historia Clinica; (/L1 |
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Mombre: Ecluar Aenaf Documento de identidad: Mb
Direccidn: 1OVG EL Ppar - S04 m‘eﬂmnu*_ﬂhﬂ_

Correo Electronico; _——

Nombre: L0 Sexo: M__F.¢_Razai_ MASYQO  gepecie: CONAC

Fechade Nacimiento: _ QD5 Color:_CO\fE Peaso:

ANAMNESICOS

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto): __ QW dﬁ@ﬂ": “11*"
Vacunas (Fecha/Marcaflote): DAL de L i .
Enfermedades Anteriores:_tL(E

Tratamientos: t4/ £

Evolucién: __pl /L

Alimentacién: Lnﬂ_gu_{'_\ﬂ_dﬂ wiﬂﬂ

Historia Reproductiva: Entero L Esterilizado___
Ultimo Celo: Fechaultimo Parto:

nalolien B wiya, wapsiweed

EXAMEN CLINICO

F.Respiratoria: frpm F.Cardiaca:_________ [lpm Temperatura,______ 0C

Pulso: Tiempo Llenado Capilar: Ganglios Linfaticos:

Mucosas: Actitud y Temperamento: Letargico___:
Estuporoso___;Comatoso ___. Alerta Otro;

Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organos y Sistemas N/AN/NE
1. Estado general y Condicién Corporal 7. Sisterna Digestivo

2 Estado de Hidretacidn 8. 5 Respiratario

3. Slstema Tegumentano 9, 5, Narvioso

4. Opos 10. 5. Musculoesquelético

5. Oides 1. 5. Cardiovascular

6. Mariz 12. 5. Genltourinario A

N:Mormal AN:anormal. NE:NoExaminado

Descripcién de los Hallazgos:_Sd dﬂQ!ﬂ&ﬂm lomeha oo medio d@
QOO O - )
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LISTA DE PR
OBLEMAS

i

:

]

i

N @ e
b -1 L - Y

f

-
T
W

" —

EXAMEMNES COMPLEMENTARIOS

:uimita.iangdnan: Coprolédgice: Coproscépico:____

E:.\ml !::__ Endascopia: Cultivos:
ografia;_X__ ECG: Antibiograma;___

l':uar:lrni-lamitim: EEG: Biopsia:;___

Frotis (raspado piel):____ Parcial de Orina;___ Otros:____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS .
Someha
hiovwehn

QBSERVACIONES

S0 _yompe payg Cx

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base Hnﬁjg Presentacién Via Frecuencia y Duracidn

Médico Veterinario:
Matricula Professoral
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Fecha: &! U'?ra’:? 'm | f;-_\;l WETERINAEG No. Historia Clinlea: 7.2 1
HISTORIA CLINICA
-y

Nombre: (POMO  LOIPND Documento da identidnd:

Direccidn: (10 18 ¥ 1l Ob Telbfono: 523010 1L,
Correa Electrnico: NV OMC Opwp Vel . b N E_ﬂ,alll A one,
DATOS DEL PACIENTE

Nombre: LMD __ Saxo: M} _F___ Raza: ik Hpﬂbm
Fecha de Nacimiente: Tl v Color: A vy Pesor

AMAMMNESICOS

i LMD Mg
uitima Desparasitacion { Fecha, Producto): Ly
Vacunas (Fecho/Marcg/lote): Ccwca T L TY i S e e
Enfermedades Anteriores:
Tratamientos:

Evolucidn:
Alimentacitn: VDD fxanl (o

Historia Reproductiva: Entero ___ Esterilizado 3
Uitima Celo: _ Fecha ultimo Parto:

g7 et \d vold Pl Ifi\;; rE Lye Y

F. Respiratoria: % Jrpm  F. Cardiaca; ‘I-E-.E . flpm ﬂnmnhﬂ;m%%ﬂrnn

pulse: TTC TfenTa Lienado Capilar___3-37) Ganglios Linféticos:

Mucosas:;_ | Actitud y Tamperamento: Letdrgico ___;

Estuporoso__;Comatoso . Alarta £ otro

| Organos y Sistemas NJ/AN/NE | | Organos y Sistemas

1. Estadlo general y Condicibn Corparal [a] 7. Slatama Digestivo

2. Estado de Midratacién P 8,5, Resplratorio

3. Sesterma Tegumentans ™ 49, 5. Narvioso

4.0jos Ay 10, 5 Musculoesqualético
£. Qiidos -|._'I- 11. 5. Cardiovascular

6. Hariz . 12, 8. Gonitawrinario

M:Mormal AN:anormal. MNE: Mo Exanminado

DescripeiondelosHallargos: \OAO  MPD o owel o4 medecadpo
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LISTA DE PROBLEMAS

DIAGNOSTICOS DIFEREMCIALES

1_=2%0wn s APD oo medcou Aehon o0, pad-gitor o

E—| b f‘-PE :\-{ U WY =Y ﬁ!‘ Pﬁ IE|

3 e in  Ava oe -, 3,

4 4

B 5.

G, G,

7 A
Quirmnica Sanguinea; Coprolégico:____ Coproscoplco.____
RayosX:__ Endoscopia;____ Cultivos:
Ecografia___ ECG:____ Antibiograma;___
Cuadro Hematico:___ EEGi____ Biopsia:___
Frotis {raspado piel):__ Parcial de Orina;___ Otros,_

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

o o0 o fOINI0, s vealina bupw@io cow

Clelhe xdmon, fer08n A yendale

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Broducto Base ED;';; Prasentaclén Via | FrecuenciayDuracién
AT 0.5 vl n X odp | VD
L™

'l\__i;lufﬂ C;m.ﬂ::lclgj

Médico Veterinario:

Matriculs Profesional: 454
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L e

= P veremmania Mo, Historia Ciirﬂl:ﬂ‘.ﬂ_"l.l?}

HISTORIA CLiNICA

: | \ b Y bocumento de identidad: \ 939 2’
Direccidn: Al ] Taiﬁfun\?:m"%a 0%

W1 v L] Conm

Fecha: 'H04 [24

DATOS DEL PACIENTE
Mombre: Em Eﬂ t% Sexo: M_F_EH&:&:_ML}__ Especie: ﬂlﬂﬂ_
Fecha de Nacimiento: w1 ilwhy Color: ﬂml}.ﬁ_ Paso:______

ANAMNESICOS

Ultima Desparasitacion ( Fecha, Pmﬁamj: s/ P
Vacunas (Fecha/Marca/Lote):

Enfermedades Anteriores:;

Tratamientos: ] (2

Evolucian: pl /2

Alimentacién: mm_qum @ o veS@brivn
Historia Reproductiva: Entero ___ Eﬁlﬂl‘hhld:‘f_

Uitimo Celo: Fecha ultimo Partos

Jlouwn o aholbpiento -

EXAMEN CLINICO

F.Respirstoria:________ frpm F.Cardiaca: /lpm Temperatura:_______ 0C
Pulso: Tiempo Llenadeo Capilar; Ganglios Linfaticos:
Mucosas: Actitud y Teamperamento: Latérgico___:

Estuporoso__ :Comatoso __. Alerta ___ Otro:

Organos y Sistomas M/AN/NE | | Organos y Sistemas M/ANSNE

1. Estado general y Condicién Corporal | nJ 7. Sistema Digestivo ~
2.Estado de Hidratacion nJ B, 5. Respiratorio o
3. Sistema Tagumentario M 9. 5. Nervicso &
4, Ojos Al 10, 5, Musculoesgualitica Fat\N
5. Oidos A 1. §. Cardiovascular rJ
6. Mariz (L] 12. 5. Ganitourinaria o
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Quimica Sanguinea:_ Coprolégico:__

RayosXi____ Endoscopla:____

Ecografia; ECG____
EEG___

Cuadro Hamético:

Frotis (raspadao pial):

Parcial de Orina:__

Coproscopico____
Cultivos:_
Antiblograma:___
Biopsia___

Otros:
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HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO ‘
Nombre: (Dioner \oawd & Cheac s Documentsd ldam.la-d;élﬂ'ﬂ—
no: 321304 444

Direccién: Trﬁi-l’unn 3L
Correo Electrénico: (ol -4 ejad |endenls

DATOS DEL PACIENTE

Nombre: Tﬁbh H—F—Lﬂ""%ﬂﬂw Eire
Fecha de Nacimiento: 5 QNS

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto 208
Vacunas W‘Eﬂiﬂ“} e - : atduialr cA,
Enfermedades Anteriores;___Niguna
Tratamientos:__Llingun @
Evalucidn:

Alimentacién: m!‘ﬂdﬂ
Historia Reproductiva: Entero ___ Esterilizado X
uitimo Celo: Fecha ultimo Parto:

MOTIVO DE CONSULTA
Dl o T

EXAMEN CLINICO

F.Respiratoria:__ 1= . frpm F.Cardinca:_jAS.  flpm Temperstura__3d. 0C
Pulso: -rmnpn Lienado Ca 280 Ganglios Linféticos:
Mmﬁﬂﬁ s = Actitud y Tamperamento: Letdrgico __;
Estuporoso_ : Comatoso . Alerta % . Otro;
_':"'i"m y Sistemas M/AN/NE | | Organos ¥ Slstemas N/AN/NE
|1 Estens guneral y Condicatn Corporal | 1\ 7. Sastema Digestivo N

¢ Estlado ae idiaralacen u 05 Respiratonio __H -
Ti?—ﬁ-unulwumym H 85 Hu'lrlmu_ | L:';
4008 N WS m:n.ﬂ-.unmluu . _j_:y i

& Oidon e "’F]_F_' M 5 Cordiovescidar N
S.ert W] [2 S Gentownas | .

N:Normal  AN: lmarrnll NE: No Examinado
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Quimica Sanguinea:;____ Coprolégico:_____ Coproschpico____
Rayos X:____ Endoscopia;____ Cultivos:___
Ecografia: ECG: Antibiograma:___
Cuadro Hemético:____ EEG: Biopsia____
Frotis (raspado piel):____ Parcial de Orina;____ Otros:____
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Lo HISTORIA CLINICA

Mombra: fm-l‘-h
Direccion: |E;E£ %! E@ Teléfono:

DATOS DEL PACIENTE

'm 0 virimanso Na. Historia Clini

Ny Documento de identidad: ﬂ}ﬂb'&ﬁ
__Hml_i_l_?:ﬂ-.-—-————

Mombre: thH‘ Gowo: M___F_ x5 Raza: oAb Especie: e
T, ano}, Soior ioleg  Peso: L ¥

Facha de Macimiento:
AMAMMESICOS

& ho). fO le dieion eRoila,

( Fecha, Producto): I

Litima Dnupnﬂsitudﬁn

Vacunas (Fetnq,wmw'imej;

Enfermedades Anteriores__

Tratamientos:

Evolucian: =
Alimentacién: L = b

Historia Reproductiva: Entero Esterilizado 3

Uitima Calo: Fecha ultime Parto:

ealouow (e

_ﬂ@‘ﬂ"tm waeeiniia (los al_(owet O
AS .

L
k4 _ gom F. cardiaca:_1% L. fipm Temperatu

r-'__‘kﬂ.__iﬂﬂ
=Rl

ea LS |

F. Respiratoria:
pulso: 1L 0 Tiempa Lienado capilar: ’_f__it';}_ Ganglios Linfaticos:
Mucosas: s & .Fu:ﬂfh.i:lv‘la-m:mn‘nnm: thirgh:n!:
Estuporoso___: romatoso . Alerta 2 Otro:
Drganos y Sistemas N/AN/NE Organosy Sistemns N/ AN/HE |
1. Estada gmem-;cmﬂdan corporal | By 7, Sistoma Digestive AW
2 Fstade de Haratackin & 8. 5. Resplratorio E I!
3. Sistorma Tegumeniand H g, 5. Marvioso
&, Opos — m.imumuamuuutim
G, Oidos ta 1. S.E-Hrl:ﬂﬂuai:uhur g-j'
6. Mariz o) 12, 5, Genitourinario S

ME: Mo Examinado
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EXAMENES COMPLEMENTARIOS

" dulmica Sanguines:___ '~ '’ Coprolégico: | . Coproscépico;____
Rayos¥:____ 5 Enddecopla,____ -« ' *+ Cultivos:
Ecografia,____ ECG:____ Antiblograma:__
Cuadro Hemético:____ EEG: Biopsia:___

. Frotis(raspadopjel)y - .." " i, Parcjal d®Qrina:___ Otros:_

AL R 9

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS
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Mo. Historia Clinica; UL Lb

DATOS DEL PROPIETARIO

' Doecumento de identidad: ueto Q3 49
. AURSTA LTS

Nombre: [NuIRGLO - Sexo: M_L_F___Raza: Puacher Especie: _@nino
Fecha de Nacimiento: aiiel

Coler:__ (CAFF___ Peso:

AMAMMNESICOS

Uitima Desparasitacién (Fecha, Producte): _ 2 MEE0L

Vacunas (Fecha/Marca/Lote): S WOUWIAOS
Enfermedadas Anterioras:

Tratamientos:_pl /F
Evolucién:__ nd/f
Allmentachon:
Historia !hprn-:lmtlun Entaro _L_ Esterilizado ___

Uitima Celo: __——  Facha ultimo Parto: _——_

F
s \ v esteulinouov

EWAMEH CLIMICO

F.Respiratorka:___________ frpm F.Cardiaca:_____ /lipm Temperatura: oc
Pulso: Tiempo Lienado Capilar: Ganglios Linfaticos:

Mucosas: Actitud y Tomperamento: Letirgico___:

Estuporoso_sComatoso __, Alerta Y Otro;

| Organos y Sistamas MIAM/NE
1. Estada general y Condicién Corparal
2. EFlnda e Hidratackhn

3. Sigtama Tegumentaria

4, Djos

5. Do,

5. Mz

Organcs y Sistemas MJAN/ME
7. Sisterma Digastiva

B, 5. Aespiratonis

9. 5. Marvioso

10, 5. Musculoesqualitica
11. 5. Cardiovasculir

12. 5, Gonitourinnio

M:Hormal AM:anormal. HE: Mo Examinado
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Guimica Sangulnea:___ Coprolégico:____ Coproscépico;____
RayosX:___ Endoscopia:_____ Cultivos;____
Ecografia.___ ECG____ Antibiograma:___
Cuadro Hemético:____ EEG: Biopsia____

Frotis (raspado piel):____ Parcial de Orina;____ Otros:____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVD

OBSERVACIONES
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'mﬁ., [y e No. Mistoria Clinica: 011

HISTORIA CLINICA

o

|
ptor AlemO%specie: L QMO

Caun: F_& Raza:

Mombre: 4
e angl ) color: &ﬁlﬂ [T,
Fecha de Macimiento: i e Wio
tiona Desparasitacién( Fecha, Productoy: G detpavaufay
Vacunas (Fecha/Marco/Lote): L_qe 7073
Enfermedades Anteriores:_ N[ E
Tratamientos: l"”ﬂr
Evolucidn: ML &
Alirmantacibn:

Historia Reproductiva: Entero _X_ Esterilizado__
Uttirno Cela: Fecha ultirmo Parto:
Dstoo de Code:

F. WMM F.c.-rcﬁlcnlz__\.n.ﬂ__ﬂ:u'n Tmtﬂﬂh-t_riﬁ__ﬂl:
Pulse: T/ ( wmm:w;*__mmmﬂﬂm pJoe 0 |
Mucosas: B Actitud y Temperamento: Latdrgico __:
Estuporoso___; Comatoso ___, Alerta X_ Otro;

[ Organos y Sistemas NJAN/NE | [Organos y Sisternas NJAN/NE
[ 1 Estacs ganeral y Condinén Corporal | BupJ 7. Sisterna Digestro M

2 Ertads of Migeat soatn fJ 8. 5. Raspiratorio -

3 Sistema Tegumentano N 9.5. Nervioso -

& Cipos [+ 10 5 Musculoesguelético AbDJ

£ Didos = 11§ Cardicvascular B

o Nariz rJ 12. 5 Genitournarno 4

M:Mormal AN ancrmal. MNE: Mo Examinado
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EXAMEMNES COMPLEMENTARIOS

Guimica Sanguinea:____ Coprolégico,____ Coproscopico:____
Rayos X;____ Endoscopla;___ Cultivos:____
Ecografia___ ECG:____ Antiblograma:___
Cuadro Hematico:____ EEG:____ Biopsia:__

Frotis {raspado piel):____ Parcial de Orina:____ Otros:____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
E L ﬁ:t Lﬂ.ll‘r ﬂ
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Fecha: ﬂ_mﬁ_b .? ﬁwuﬁm.l.fﬂ Na. Historia Clinica 1115
HISTORIA CLINICA

Mombre: __ [8cp Sexo: M F___ n.uznﬁsw% Especie: {orung
FechadeMacimiento: __fmuntn  Color:_(oioan i

F.Respir i *__jrpm F.Cardiaca: .m 2 flpm Temperatura:_ofTh. oc
Pulsa: Lienado Capilar; 1820 Ganglios Linfaticos: oy v
Mucouss: Iﬁ.ﬂnﬁ.w Actitud y Teamparamento: Letérgico ___:
Estuporoso___; Comatoso ___. Alerta __ Otro

Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organos y Sistemas N/AN/NE
1 Estsdo genersl y Condicidn Corporal | L | | 7.5is terma Digestivo i

2. Estado oe Higrataciin p 8. 5. Respiratorio N\

3 Sistema Tegumentario | 8, 5. Mervioso wl

4. Oyos | 10. 5. Musculoesqualdtico 1_

S Oigos Wy 11. 5. Cardiovascular ]

6. Nariz by 12.5. Genitourinario b

W:HNormal AN:anormal, NE: No Examinado
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Frotis (raspado plal)y:____ Parcial do Orina;____ Otros:_____
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Fecha: 3 Cxl 1

-Ei_ | Gim.iﬁu zn‘..__uﬂuiun_“ln-_h_mj
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Nombre: [IMECM IO {OMUQ Documento de identidad: S\eraaly,
: ! Ceor ) Taléfono: AL M B0 A0,

DATOS DEL PACIENTE
Mombre: __ 100 Sexo: M__FY Raza: ST AO EE_EE%

Fecha de Nacimisnte:_ 0 O Color 413, Peso: &l brey

AMNAMMNESICOS

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto): MO W e
Vacunas (Fecho/Marcoylote): DN WV,
Enfermedades Anteriores:
Tratamientos:
Evolucion:
Alimentacién: _\ iy

Historia Reproductiva: Entern _X Esterilizado___

Uitimo Celo: Fecha ultimo Parto: _*% SGLE1O 1O
MOTIVO DE CONSULTA

lpere) ewiar Pl loy RosBiow
4 PEIs) .

= e roaf B

EXAMEN CLINICO

F.Respiratoria: _t Y frpm F. n-_.n__uiul__.ﬁmi.l fipm 4=3§EEE|E
puise: F/L/\_ Tiempo Lienado Capilar: __ L5 Ganglios Uinféticos:__ Lo WOY |
Mucosas: L1 H 1% J Actitud y Temperamanto: Letirgico___:
Estuporoso___: Comatoso ___, Alerta ¥ Otro;

Organos y Sistemas MNfAN/NE | | Organos y Sistemns M/AM/NE
1. Estado general y Condicidn Corporal ) 7. Sistema Digestivo !
2_Estado ce Hidretacibn T 8. 5. Respiratorio ~

3. Sistema Tegurmentaria i 5. 5. Nervieso —

4. Djos r~ 10, 5. Musculoesquatdtico ~

5. Oidos i~ 11, & Cardlovascular v

6. Mariz r 12, & Genitourinarko il

NiMermal AN:anormal. NE: NoExaminado
Descripeién dalos Hallazgos:_AOMO (gt SuodMAD (o

B s
AR RIS

H...f__u. |z h o
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LISTADE PROBLEMAS LS fol Ot ok
i,

wlw:d.w,: Covich G Conoal
e safis wtoraal

o

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Quimica Sanguinea:____ Coprolégico:___ Coproscopico___
Rayos X: Endoscopia;____ Cultivos:__
Ecografia:____ . ECG:___ Antibiograma:
Cuadro Hamdtico:_____ EEG:____ Biopsia__

Frotis (raspado piely____ Parcial de Orina:__ Otros:____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base m.m__bn-.-r_.ﬂ Presentacién Via Frecuencia y Duracidn
LA M T e A O | O
00 Ao [OSMI WigedablP [ 3% 8]

»
,_ [ _.l.u.u —.-Mq.__wu. P G-._...”_Q._u ]

Médico Veterinario:
Iw..___nc_pt_.inﬂn_.ﬁr n.wm_.__ﬂﬂ_
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Fecha: 12 104 114 Wrian | Dwiie  No.Historia Clinical T2 50
HISTORIA CLIinICA

DATOS DEL PROPIETARIO

DATOS DEL PACIENTE

Nombre: _LdOLOIOTR ML F _MMEMAS  Especie: (oD
Fecha de Nacimiento: wa- k.nﬂﬂ m.ﬁ: CLf E.ﬂ.mﬁ.nlqua ,

Uttima Desparasitacién ( Fecha, Producto) _ S TPFIF) . MO ik |
Vacunas (FechayMarca/Lote) S _(hp)@)  JPMTSEA@ .

Enfermedades Anteriores:

Tratamientos:_

Evolucidn: e

Alimentacién: (DN -P\PPOO= JHVO~ S ALY IP 1P oo 6 Hoy

Historia Reproductiva: Entero Esterilizado owoik _.:nupvﬁn___—
Uitimo Celo: Fecha ultimo Parto:

MOTIVO DE CONSULTA

P Joho wno 030 e \d (DD WO W pRs

m.nlu#ns..m%___aa F. Cardinca:\CR [lpm Temperatura: SOy oc
EE"EﬂEaE Uenado Capilar:_L3% _ Ganglios Linfticos: :
Mucosas; 1 e

Actitud y Temperamento: Letdrgico _ :
Estuporoso___: Comatoso __, Alerta X- Otro:

Organcs y Sistemas M/AN/NE | | Organos ySistemas HAMHE
1.Estado general y Condicibn Corporal | \tJ | | 7. Sistema Digestive Ay

2 Estado de Hidratacin - 8.5. Respiratorie (-

2 Sisterna Tegumentaria Bpd | 9.5 Nervioso v
4.0j08 A 10.5. Musculoosqualético )

5. Oidos R M. 5. Cardiovascular v

6 Nariz i 12.5. Genltourinario 3

M:Mormal AN:enormal. NE: NoExaminado
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LISTADE PRO ALEMAS
Mosa en colg

-

A SE]

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES
e Colt

o ;W N

ut o o od ¥ o

Guimica Sanguinea;____
RayosXi__
Ecografia;____

Cuadro Hemditico;____

Frotis (raspado piel);___

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Coprolégico___
Endascopin,____
ECG: ____

EEG:;

Parcial de Orina;__

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

Coproscopico:___
Cultivos:___
Antibiograma:
Biopsia;____
Otros__

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

=t

= el AP

& _ConGul o _con Eitolono

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Dosi B
Producto Base Bacicn Presentacidn Via | FrecuenciayDuracién
IPTORAC, T \w = ¢ U
[ 7 3,3 Oral 0 v D

.F__u.... ¥ m_‘:.}ﬂ«_ﬁ‘m

Médico Veterinario:
Matricula Prafesional: .A..m.mu.n-ﬁ.u_.
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Fecha; “_m____ﬂu___ﬂ.._. .Eﬂ!ﬁ | D wiinnnie Mo. Historia Cliniea: 251,

HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARID

_.._E_..__r._i"|_u..‘m_l P.ukrz_: Qe EEE:EEE-:E-&"E.

Direccidn:( |l L A E 17 A To t_.__:.:._nn_l.__._.n_.&-._m:.____u_“ ] 20 <TG T E.
Correo Electrénico: _|fsuie- s iciet T Aty | o

Hombre: 5 T.._ _‘.:_ <
Fecha de Nacimianto:

Uitima Desparasitacién [ Fecha, Producto); £ ;
Vacunas (Fecha/Marca/Lote): oz . 4.

Enfermedades Anteriores:

Tratamientos: mnnnmn.-. E._t.._.nu.u_m..ﬂ._ [ A0

Evolucidn: j g
Alimentacién: _Noire cnan, S alde Hendendoy, Pollo

Historia Reproductiva: Entero __ Esterflizado 2
Ultimo Celo: FachaultimoParte:

MOTIVO DE CONSULTA

I i
._1~ L g Coopena (M r..._nw_ﬂ a0 o 1_."._,1._

T i

F.Respiratoria: T.LE. frpm F. Cardiaca: ATY.  jlpm Temperatura: oc
A .m,._w. Ganglios Linfaticos: mﬂbﬂa tucy Sube

Pulsa: - Tiempo Llenado Capilar:

IE%H Actitud y Temperameanto: Letargico
Estuporoso__: Comatoso ___, Alerta¥. _ Otro;

Organos y Sistamas NJAN/NE | | Organosy Sistemas NJAN/NE
1. Estagdo general y Condicitn Corporal ATy 7.Sistama Digastive b

2. Estado de Hidratacién P 8. 5. Respiratario ~

3. Sisterna Tegumentario Apd 9. 5. Mervioso ()

4. o pd 10, 5. Musculoesqueldtico M

5. Oidos [Ty 11, 5. Cardiovascular [N

6. Mariz N 12. 5. Genitourinario |Y)

H:Normal AM:anormal. MNE:No Examinado

Qescripeién de los Hyllazgos: odity r:_n_..._fn._: WP evidgacic
BLyECicw ooy oo, ymin lees

L
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&

3__

o

S

6.

7.

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Guimica Sanguinea: Coprolégico:_ Coproscépico;____
RayosM:__ Endascopin: Cultivos:_____
Ecografia; ECG: Antiblogramas_____
n__..un._E Hemdtico; EEG; Biopsia;_____
Frotis (raspade piel);____ Parcialde Orina;___ Otros:;_____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGHNOSTICO FINAL O COMNFIRMATIVO

* OBSERVACIOMNES

JJ... Ve DT cha s fieza G UNL..._“ _.r__.u:!.

U Cermdcs, Ohoo

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

n_wn.m__.__n._nn Base %.m.nﬁ____..“_ Presentaclén Via Frecuencia y Duracidn
War dvesl 15wl LIy, Le daiq (dnits
\Je A love OKw iy, e 'L L TS P

____..n...mi:-ln“
Matricuda Profesional

?ﬁhuv}dLﬂﬂ. _..._.._._.._..LTE Lr. e i %t. —__.l__u......__..n_nﬁl.. B
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ﬂmnruugﬂ -wﬂﬁﬂ_ _ q..w.u%ﬂu No. Histaria Clinlca: ©L1 2
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Documanto de identidad: 25 1}
Talbfono: 2LGAS 1L -

Mombre:
Direccién: H1 T4 c410 whs 5e
Corrao Electrénico:

DATOS DEL PACIENTE
Hombra: ﬂun-nf.r Saxo: M___F.% Raza [P | MEE_EE
Fecha deNacimlento: _Ja foB /AL Color: int o wueille Paso:_£3 =13

; gy
Ultima Desparasitacién ( Fecha, Productol: i h ro_Effecy
quh_:“nmﬂ..“.“h_ﬁﬂﬁﬂﬂnhaiw il r_ﬁ% ol ,___. Bolne, ahe vedods ﬁﬂnﬁw.u

Ewvalucidn:
Allmantacién: onynes o Bvo

Historia Reproductive: Entera __ Esterilizado x
Uitimao Celo: i Fachaultimo Parto:

F.Respiratoria;_ 40 frpm F.Cardisca; \\\=___ /lpm ?aumaiﬂ&kun
Pulse: Tiempo Llenado Capllar: ﬂ!.qu.md Ganglios Linfiticos: Ao {eocduat
Mucosas;_§_iiaded Actitud y Temperamento: Letérgice__

Estuporoso___; Comatoso . Alerta N Otro:

Organos y Sistamas N/AN/HE OrganosySistamas NJAN/NE
1. Estado ganersly Condicion Corporal |\ | 7.Sistema Digestivo A

2, Estado de Hidratacibn ) 8.5, Respiratorio ?q

3. Slstema Tegumentario pd 9.5, Narvicss ~J
4.0jos -t 10. 5. Musculoesquelitico o

E. Didos pa 11. 5, Cardiovascular o

B, Nariz ~ 12, 5. Genltourinarlo A~

W: Normal AN;anormal, ME:NoExaminado

Ulnnm.rﬂnm____.“.rﬂu__ua _...-___“_ b.ﬁ .H-m ..._J.....ﬂn__ _.LW.”.._.__..
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LISTA DE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Quimica Sanguinea;____ Coprolbgico____ Coproscdpleo:____
RayosX:_ Endoscopia; Cultivos;____
Ecografia____ ECG:____ Antibiogramaz____
Cuadro Hemético BEG:____ Biopsia;___

Frotis (raspado plel);____ Parcial de Orina;____ Otros:___

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FIMAL O COMFIRM

ATIVO

OBSERVACIONES

S ea it Cograade

Coe

\e Sodo con \erafasm

o Predeed

.__.._...___n..lw...*.n..rE

¥ L
TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO
ProductoBase | mnw.._-__"__m- Presentacién Via | FrecuenciayDuracibn
O O b n ¢ § oy O L T ol e 9D e GO v
i .—lﬂ e ——

A

7=

Médico Vaterinarie:
Matriculs Profesional; %u..m.%b

Powered by E CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

e i1 ““'
AL 3 400
ad ull‘l“m . a
prinAS | MERETAS 44 294

FUBTOTAL SIN ENERG 313,956

i
mmmﬂllﬂiﬂ\“ i §45AS0
R, = =

i lanerauo
L L

i g

FPowered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download



https://v3.camscanner.com/user/download

Fecha: 11 [0 !(..‘rrjl

':FIHHI | @Ui‘igﬂrl:{i;ﬂ

HISTORIA CLIiNICA

| DATOS DEL PROPIETARIO
A Vomessa Gl T a4 n-u:uﬂunlud-nldml;ldld:
a6l

Ha, Histaria Clinic

a =5

no g3

Mombra: 1\ e L |

mﬁh: {uf\-"l'wﬁ'!"ﬁ 1 m?la ':_::_:il.l.l

Toléfono:

Lo TUR L R €

Correo Electrdnico: _{ Dud

Hombra: [Tl

Sy -f'l"‘l.-.'l{""-'_.'j_mm iy Lo

F_*_Razn:

Color:_lowil F.'usn: 954

Sexo; M__

g D j s

Fecha de Nacimiento:

[ ANAMNESICOS

Ultima Desparasitacion { Fecha, Producta): o 10 =
Vacunas (Fecha/Marca/Lote): 14 pAndo 7019 TP (09 \en:2066 — 2 abug Lan 16t Pat-145F

Enfermedades Antoriores;__

Tratamisntos: N

Evolucion: 7

Alimentacisn: .o oo oo TSo fut ek Povrilla et

Historia Reproductiva: Enterc 7~ gsterilizado

Untima Celo: M ado  Fechaultimo barta: G panto !

MOTIVO DE CONSULTA

v oA Y
F. Hnspimtuda:_g_@____. jrom F. Cardiaca: \S2 _ Jlpm Tempera 29 oc
pulso: _E'ii_ﬂempnl.ls-nuﬁnﬂnpﬂﬂ: . 2€7 @Ganglios Linfaticos: poven o
MuCDSAS: W Actitud y Temperamanto: Latérgico___i
Estuporoso__: Comatoso Alerta =L Otro_——
[Organos y Sistamas N/AN/NE [Organos y Sistemas N/AN/NE
= genaraly Condicién Comporn! A 7, Sisterna Digestive A |
2 Estado de Hidratacion £z E& 8.5 Respiratorio )

3, Sisterma Tegumentaric 0, 5. Narvioso ==L ~
4.0j0% pd 10.5. Dusculoesaualétics ,.J
6. Oidos g 11. 5 Cardiovascular |-_"l |
(6. Mariz J | [2s Ganitourinara el |

HE: No Expminado

ﬁ‘]l"t.:"':" ""lsl.f'_ Loy
ol "-nr'l_'pﬂ

N:Mormal AN anormal.

pascripcion delos Hallazgos:
¢ o (LI AToALIED
SpclmrA A al

FIjl'.".l'El'E: oy
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DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES
| TnA LA _mrn._....:.ﬂ ve (97 Cea oy _.._.m.

LISTADE PROBLEMAS

1 Bea Coaclieea Cuipoal 1,

2 AnO0OND O YOy, 2,

sfoucn W Pe D 3,

i, dq,

5, 5

G G

7. 7.

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Quimica Sanguinea:;____ Coprolégico:____ Coproschpico:___
Rayos M:___ Endoscopia:____ Cultives__
Ecografia.___ ECG:____ Antibiograma;
Cuadro Hemidtico;_ EEG:_____ Biopsia:____
Frotis (raspado plel)___ Parcial de Orina;___ Otros:____

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES

rﬁmimnﬁ...i;mﬁ%n. ol hew .__dxcﬂrﬂ.lu____.,n.-__n___ A€ Jar
g\ _a\\wentg (onida tora0 PYPTR NG = Follo; Wit
€4C. w_ a AAvAY A S eny WAl g beoea inae o

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO
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'Eﬁm | D airioame Mo. Historia Clinica: OZ24.
HISTORIA CLIiNICA

OPIETARIO

Documeonta de identidad:

Hambra:
ysea Yo D

Direccion: :
Carreo Electronico: Sovin o = L

DATOS DEL PACIENTE
Saxo: M3_F___ Raza: uﬁthh:hl Elpq:h:ﬁ}j_ﬂ.
Paso:

AL Asey Calor: 7 b

ANAMMNESICOS

Ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto): _£=OL2

Vacunas (Fecha/Marca/Lote): 2623
enfermedades Anteriores: 1 bl el uvE Lial

Tratamientos; M2 FE perdsh -
Evokicibn: ’ —
[ : L-l'-::nw"ll""'ﬂ'-f-kp. b sk Follo, ,P":'EL-"—"EE e

Historia Reproductiva: Entero __ Esterilizado_#
Fecha ultime Parto:

MOoTIVO DE COMSULTA
| lII".'.:l-II'.-:l- Fll'l-'-.-'-f-'t-"'-'l'—"

| e Covend, 0 ‘}r{!-wn ﬂ%«gr.”. [T L [ P
i--"‘P'Hflu h dl""T

Mombre: Temesy
Focha do Nacimiento:

(] frpm F. Cardiaca: 712 jipm Temperatura: 'Eq'f'f oc
= S+. Ganglios Linfaticos: A2 Vo).

F. Respiratoria;

Pulso: & Tierm _uTnmmHun

Mucosas: Lo = e i Actitud y Temperamento: Letérgico___;
Estuporoso___; Comatoso Alerta ,_f Otro:

Organos y Sistemas MIAN/NE Organos y Sistemas NfANNE
+ Fstado general y Condicidn Corpore| M 7, Sisterna Digestho p
2 Estado da Hidratacion P - B, 5. Respiratorio M

3. 5istema Tegumentaria N 9. 5. Nervioso nJ

4, Ojos [N 10. 5. Musculoasquaelétics M

5 Didos M 11, 5. Cardiovascular [

6. Hariz N 12. 8, Ganltaurinmrio )

N:Mormal  AN:anormal. HE: Mo Exnminado
= #c:l-:;-ﬂn e e g

Dascripcién de los Hallazgos: 'g:f'r
—rﬁ-u:l.' -ﬂ-""; '.-;r'r wid :E’E}: [ I:"-.[-I"'-I [-h" ""‘II "-H:'L‘ﬂl_m'
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DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES
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2. LoCeypg son~ Nada

3. LA T
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" !IELE&} !Elhrjl Fdl_. LI
i:lﬂl-*L}-Ui‘ i P _—
a4,

5

7.

N @

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Quimica Sanguinea:____

Rayos X;
Ecografia___
Cuadro Hematico:

Frotis (raspado piel).__

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

Coprolégico:.___
Endoscopia;____
ECG:
EEG____

Parcial de Orina:__

Coproscopico.___
Cultivos:____
Antiblograma:___
Biopsia:___
Otros:_____

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO
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HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

{

Documento dald

Mombre: L. [ i
nimc-:.iﬁn:% ) ﬂ—%.

No. Historia Clinica:LES-

entidad: AL SUESES A
Teléfono:__NASATISAT -

Correo Electrdnico:

DATOS DEL PACIENTE

Perres

Mombra:

Fecha de Nacimiento: A oo

Sexo: M_x F
Color:

Ultima Desparasitacién { Fecha, Prodycto): 22 ;'._il‘-? E;ﬁk@ yle] g
| e W

Vacunas (Fecha/Marca/lote):

Enfermedades Anteriores;
1

Raza: 4 1!- Especio: EL!M:J .
%) Peasn:

[ ANAMNESICOS _J

(e 2074

]

S8

Tratamisntos;

Evalucidn:

[IEYES .

Alimentacion: _Hhannol?”

Historia Reproductiva: Entero ___ Esterilizado X
uitimo Cela:

Fecha ultimo Parto:

MOTIVO DE CONSULTA

F. Respiratoria: 1 S frpm F.Cardiaca;_lA5.  /fipm Tampnratum:_ﬁ_ﬂc

pulso: Tiempo Llun;gp Capilar; 7569 Ganglios Linfaticos:

Mucosas: 5 2 Actitud y Temperamento: Letargico___;
Estuporoso___; Comatoso ___. Alerta ¥ Otro;

Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organos y Sistemas NJAN/NE
1. Estado general y Condicién Corporal | - p 7. Slgterna Digestivo A

2. Estado de Hidratacidn M. 8. 5. Respiratorio A

3. Sistema Tegumantario |l g, 5. Marvioso ﬂ

4, Ojos w 10. 5. Musculoesquelético ]

5. ODidas rd 11, §. Cardiovascular v

6. Naviz N 12. 5. Genitourinario e

M: Mormal AN:anormal.

NE: No Examinado
Descripcién de los Hallazgos: Phepria !.1‘1{1:11"*'*«':*&'_\-‘1"'" da log encios.
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LISTADE PROBLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

-

1.

2. -

: } 3.

4 4.

5. 5.

B, G.

7, 7.

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Quimica Sanguinea;__ Coprolbgico: Coproscopico;____
RayosX:____ Endoscopia: Cultives:_
Ecografia;____ ECG: Antiblograma__
CuadroHemdético: EEG: Elnpsinm: =
Frotis (raspado piel): Parcial de Orina: Otros:

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTI CAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES
':F \Fr&ﬁﬂfvd!:q S_ISE W #1! b EEEIE ﬂ
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r S 47 lagsver S (plesclont
2 7 dob
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HISTORIA CLINICA

Mombre: ‘.,HE,_J..L_

Ultima Desparasitacidn { Fecha, Fr

023

Vacunas (Fecha/Marca/Lota);
EnfermedadesAptarioras;

Tratamientos;
Evalucian:

Sexo __.__L..Wl..n
Focha do Nacimlente:, 41 OJW S Color:

n_ﬂ.n_.._..__.m_.___“unn_..._.-__.____,_nnn

1430260

Mo. Historia .u__.____..._wul...u_lu 3 hu.

1094886550

vl

aducee): OO 1024

o

1 |
conCenieclig

Allmentacidn: h%rll

Historla Raproductiva: Entero |ﬁ. Na._”nw_in!_n

Uiltimo Calo:

Facha ultimo Farto:

MOTIVO DE COMSULTA

ﬂﬁ%ﬁ do Loa ™yt

EXAMEN CLINICO
F. Respiratoria: ..ulnu_ Jrpm _..E.EE&EE Temperatura;

Pulso: Tiempo Llenadg Capllar: W w\_m. ﬂ Genglios Linfiticos:
Mucosas: \ oL =) Actitud y Temperamento: Latdrgico ___;
Estuporosa___; Comatoso . Alerta uﬂl Otro;
| Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organosy Sistamas MNJAN/NE
1. Estadogeneral y Condiclén Corparal | \J 7.5istama Digestiva [
2 Estado de Hidrataclén 0 8.3, Respiratorio i\
3. Sisterna Tegumentarls (WY, .5 Nenvioso ____r_
4. Ojos I 10. 5. Musculoesquolitice B
5. Cides n 1. 5. Cardlovascular N
&. Marlz 2 12, 5. Ganltourinario T..F

MN: Normal AN:anormal. NE:MNo :____.En_
Descripclén de los Hallazgos: QL Qw-m.

L s o

Powered by E Camb5canner


https://v3.camscanner.com/user/download

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

LISTADE PRODLEMAS

1 T
2, 2.
= 3,
a4, .
5. 5.__
6. 6.
r -
EXAMENES COMPLEMENTARIOS
Quimica Sanguinea;____ Coprolégico____ Coproscbpleo ____
Rayos Xi___ Endoscopla: Culthvos___
Ecografia____ ECGi____ Antiblogramaz____
CuadroHemdtico,____ EEG:____ Biopsia___
Frotis (raspade piel):__ Parcial de Orina; Otros:

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVO

DBSERVACIOMES

se Noe emicidn pava . Qiuaich
& Y
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Weeione | Dwisie  no.HistoriaCliniea (227
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Mombre: _hoa 3 Documento deidentidad: 24 FHA61L.
N3 \ Taldfona: A5 575 AT}

Fecha: ﬂﬂ]ﬂ_

:amEl;:tfﬁnhm

Humhn:__\_\&rmn: M F___Raza: Meshie  Especie (o C
Fecha de Nacimiento: (2] Uulnr:_ﬂmjﬁ- Poso: A5 Koy
ANAMMESICOS

UthDﬁpnmﬂtadﬁanechmme:tnj:E E IHL%E izﬁum
Vacunas (Fecha/Marca/Lote): e 2

Enfermedades Anterioras:

Tratamientos:

Evolucidn:

Allmentacion: :
Historia Reproductiva: Entero ___ Esterilizado %
Ultima Celo: Facha ultime Parta:

MOTIVIODE CONSULTA

(da. poaf.

F-ﬂespiratnrh:é:jlﬁﬂ'_lfrpm F.Cardiaca: @1 - flpom Temperatura:_2F,. 0C

Pulsa: Tismpo Lienado Capllar: __2207)°  Ganglios Linfiticos:
Mucosas: E.a-,qm !ﬂm o4 Actitud y Temperamento: Letargico
Estuporoso___: Comatoso ___. Alerta 3. Otro;

Organos y Sistemas N/AM/ME | | Organos ySistemas M/AN/HE
I, Estada general y Condicién Corporal | b 7. Slstama Digestivo )
2 Estadooe Hidratacion W 8. 5. Respiratorio W)
3. Sisterna Tegumentario I-H\." 8. 5. Marvioso d
4. Ojos i 10, 8. Musculoesquelético J
5. Didos L] 11, 5. Cardlovascular d
B. Mariz N 12, &, Goenltourinarlo I\.I-

M:Normal AN:anormal, NE:MNoExaminado
Descripeién de lps Hallazgos: - =T
ci:’_ \ e -
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DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES *

1 1

2, 2,

3, 3,

a. 9,

5, 5,

6 G.

7, F
Quimica Sanguinea: Coprolbgico:___ Coproscopico:
Rayos X.____ Endoscopia: Cultivos:
Ecografia;____ ECG: Antibiograma:
Cuadro Hemitico: EEG:____ Biopsia:____
Frotis (raspado piel):__ Parcial de Orina; Otros:

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNOSTICO FINAL O CONFIRMATIVOD

OBSERVACIONES

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

Producto Base E;‘;ﬂi Presentacion Via Frecuencia y Duracidn
\Janesea U.G.
Médico Veterinario:

Matricuda Profesicnal.
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Mo, Historla Clinica, - 3%

Fecha;_|1/09/24 W sciann | 0D uiisniio

HISTORIA CLiNICA

Nombre: LU} reriae Baf il Documento deldentidad;_Su 324 36
nil’ﬂ"l:ﬂﬁm I:iﬁ ﬁ [ Y :_':i b ihu";#q‘h‘]’u'éfmu: Aoy '1'.'.'!__3 A ﬂ_

Correc Electrénlco:
DATOS DEL PACIENTE

Sexo: M___F_'% Raza: RN

Color: r=cl=  Pago;

Especie: _‘f_"'_lﬁ

Mombra: 'i s,
Fecha de Nacimlento: 14/ 3/ 1

ANAMMESICOS

Ultima Desparasitacién (Fecho, Producta):
Vecunas (Fecha/Marcg/Lote):

Enfermadades Antaranms:

Tratamiantoes:

Evolucion:

Alimeantacldn:

Historia Reproductiva: Enterc ___ Estecllizade__
Ultimo Celo: Fecha ultimo Parte:

MOTIVO DE CONSULTA

Dean Vo Pere o

EXAMEN CLINICO

Jrpm F. Cardlaca:_ filpm Temperatura
Ganglios Linfitlces:

| oc

F.Resplratoria:

Pulsc: Tiempo Lienado Capilar:
Mucosas; Actitud y Temperamento: Letdrgico___:
Estupoross_ :Comatoso . Alerta 5 Otro

Organos y Sistemas N/AN/NE | | OrganosyElstamas NJAN/NE
1. Estada generaly Condiclan Corporel | J £ 7. Slstemaligastiva B

2. Estado de Hidrataclén NE 8.5, Respiratorio MG

3. Slsterra Tegumentarlo ME 8. 5. Nervioso ME
4.CJos i 10, 5. Musculoesquelético N

E. Oldos o 1, 5. Cardlovagcular s

6. Nariz P E 12. 5, Genltourlnarlo N
M:MNormal AN:anormal. MNE:No Examinado

Daescripcidn de los Hallazgos;
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LISTADE PRODLEMAS DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

1T St ence, W Pt 1
2. 2.
3, 3.
4, q.
5, B,
B, B.
7. 7.

EXAMEMES COMPLEMENTARIOS

GQuimicaSanguines;____ Coprolégico____ Coproscopicol_____
RayosX: Endoscopla:____ Cultlves:____
Ecografin: ECG:____ Antiblograma:___
Cusadro Hemétloe: EEG: Biopsia:,___

Frotis (raspadaplel):__ parcial de Orinai__ Otross___

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGHOSTICAS

DIAGMOSTICO FINAL O CONFIRMATIVD

ﬁue&ﬂ Wigwp Coam Reoomoef Ffup-...mn¢i1 mlh}“ﬂda?
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Fecha; o] 24 ‘Hﬁ'ﬁm | GO vitbsmisio No. Historla Clinlea; 02 29
HISTORIA CLINICA

DATOS DEL PROPIETARIO

Nombre:_Dlequyale 3 J}.%hi Documento de ldentidad: 12134 234
fogosea e M) Toldfono:__Hto ) B8 091\

Direcclén: L
Correc Electrénlco:
Mombre: m""-“- Saxo: M_E_F___ Raza ?ﬂ[ el Especle: _ti“i
Fecha de Nacimiento: _tx [ o4l 1} Color: Hu.:;-“ . Poso:
4 B

Ultima Desparasitacién [ Fecha, Fmdmi\n}: fel. ¥ 5 ,"r ~o PIFLL vy
Vacunas {Fachqﬂamwlﬂm}:_\[il LR
=

S _Eu-r"l-.; nlm\h Pl

Enfermedades Antarlores;

Tratamientos;

Evolucibn:

Allmentacion:

Historia Reproductive: Entero ___ Esterilizade X

Ultimo Celo: Fecha ultimo Parto:
pecpldiad :

CIETEITED

F. Resplratoria: ,_Qﬂ’_.m:lm F.Cardlaca,_ Y'Y /lpm T&mnnwn._'?’_.i.u:

Pulso: Tiempo Llenado Capllar: Ganglios Linfiticos:
Humn:__E cledad Actitud y Temporamento: Letdrgico___:

Estuporcso__: Comatoso ___. Alerta X Otro;

Organos y Sistemas N/AN/NE | | Organosy Sistemas N/AN/NE
1. Estado genersly Condiclén Corporal | - p 7-5lstama.Digastivo "

2 Estedo de Hidrataclon pd B.8. Resplratoris ™

3. Sieterms Tegumentario ¥ 9. 5. Narvioso .

&, Djos ™ 10. 5. Musculoasqualdtico .

E Qidos r 11, 5. Cardlovascular o,

& Hariz e 12. 5. Genltourinarlo pd

W: Hormal AMN:encrmal, NE: Ho Examinado

Descripeldn de los Hellazgos: Pﬁnn ‘Lﬂ r-.l.[ub‘q A chl.l.;:._ﬁt‘ Lev
._,..:--',i"'ul--j {I"’l-nil l!: g F L ﬂHLt".l-tl‘-i -._"-h-"'“'k
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A !'H'-hl‘u f‘_Li_t_L ] |; i Plu'ft i[b‘_ .'!_ﬂlrh M |I|.1 r‘-‘.h l.'.|,.=l"ﬂ|.
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DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

LISTA DE PRODLEMAS
PO o #.u ___._...,._. T

-

b - SO

Y PN by
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EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Quimica Sanguinea;,___ Coprolégico,___ Coproschpleoi
Rayos Xi___ Endoscoplai___ Culthvos:____
Ecografla,____ ECG:____ Antiblograma___
CuadroHemiticor___ EEG!____ Blopslas___

Frotis (raspado plel):__ Parcial de Orinai___ Otros__

DESCRIPCION HALLAZGOS PRUEBAS DIAGNOSTICAS

DIAGNGASTICO FINALO CONFIRMATIVO

OBSERVACIONES
._.Nn_ .,_.n.w.:.__,__v-lm fucieate ey __p_._.rr e ...__q_._._.n_n.._.!.._.. e

T poelaas podalsemi

TRATAMIENTO INTRAHOSPITALARIO

_ Producto Base mnhﬂﬂ Prasentacién Via Frecuenciay Duracidn
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F&uha:n 09124 'H&ﬂ | D) vivininan Ha,antﬂﬁuﬁlinlc!:Ql‘ﬂ'-D

HISTORIA CLINICA

RIO q
Nombre: \\U U.Ci (Al ) _ Documentode identidad; 21369
Direccién: ) Y] Teléfono:
Correo Electrénico: e -

Hombra: n 'eqﬂ Mi,F___ Raza: 1Y l'p EI L lg Especle: Lc-l n 'l“ﬂ
eSO Pesoij 4.2 €

Saxo:
Focha de Nacimienter_3 G0 Color:
ANAMNESICOS
A= 10=aL% 4

ultima Desparasitacién ( Fecha, Producto)
Vacunas (Fechg/Marca/Late): NCOy

Alimentacian:
Historia Reproductiva: Entero - Esterilizado___
Uitime Celo: Fecha ultimo Parto:

Jdecaimiento, \AQYd | 1NGReIeNCAQ,

F. Respiratoria: ﬁ frgm F.:ardh:a:_lm;_ flpm Temperatura: ??E" ':|"' oc

Pulso: E EE Tie paLlunndncapilar:_A 5e9 Ganglios Linféticos:
Mucosas: =eC0s Actitud y Temparamento: Lntﬁrglm_:é_;

Estuporoso___: Comatoso ___. Alerta Otro:

Organos y Sistemas NJAN/ME | | OrganosySistemas N/AN/NE
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