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REPORTE DE TRIAGE COPIA DEL ORIGINAL
] Confirmado —IPaciente Ausente “]Pte. Remitido | Fecha Turno 14/10/2025 10:58:40 8. m Turne ('(’:”
Centro .-\tonclén:] I N° Triage: I 450839 ] Fecha del Triage: [ 14/10/2025 11:47:15a. m.
Documento: 18504915 l Paciente: I JOSE REINERIO BERNAL PEREZ,
Edad: 62 t\ﬁ\)SI Afos l Entidad: I COOSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A.
Municipio: PEREIRA | Dapartamento: [ RISARALDA [ Especialidad: | ENFERMERIA
Conducta; Ingresado | Clasificacion: I EMERGENCIA II
SIGNOS VITALES
Tensidn Arterial: 116/30 Frecuencia Cardiaca: 89 ]Frccucncln Respiratoria: 19 I S02: I 95
Temperatura; 36 Estado de Conciencia: Alerta I Peso (kg): 0,0000 I |_|/\1icn(o a Alcohol

[Motivo Consulta:

PACIENTE INGRESA EN AMBULANCIA DE LA ESE SALUD PEREIRA EN COMPANIA DE MEDICO Y AUX DE ENFERMERIA CON
[DIAGNOSTICO DE FLEBITIS Y TROMBOFLEVITIS PROFUNDA DE MiI, DIRECCIONADOS POR EL CRUED RDA DRA CASSIANL
lObservaciones:

EL PACIENTE ES ATENDIDO CON LAS MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD SUGERIDAS POR EL MINISTERIO DE LA PROTECCION
SOCIAL EN LA RESOLUCION 666 DE 2020 (TAPABOCAS QUIRURGICO, BATA , GORRO Y LAVADO DE MANOS
Hallazgos Positivos al Examen:

PACIENTE INGRESA EN CAMILLA CONSCIENTE, ORIENATDO G 15/15, CON MII FRIO, CIANOTICO, SE INFORMA
[URGENCIOLOGOA DE TURNO DRA CAMILA MARIN, SE LLAMA DE INMEDIATO AL CRUED YA QUE EL PACIENTE REQUIERE
EL SERVICIO DE HEMODINAMIA PARA REALIZACION DE ARTERIOGRAFIA, SERVICIO EN EL MOMENTO NO SE ESTA
OFERTANDO EN LA INSTITUCION. PACIENTE EN COMPANIA DE LA HIJA.

ANTECEDENTES
DDiabetcs—I |__|Enfermedad Coronaria | [ Jacv] DEnfemacdad Pulmonar I I:] Convulsiones I Ijllipcrtcnso |
|_] Hospitalizacién reciente | |_|infarto Reciente | | ] Anticoagulado | [ TParto Reciente | | JOtros Antecedentes
Otros Antece: [IAM 2023
Cirugias: ICTC + STEN
Alergias: INIEGA
Medicamentos: [NIEGA
[ [Planifica || Método: | Natural | Fecha Ultima Regla: |
ARRIBO A URGENCIAS Tipo de Llegada: Ambulancia
| ] Consulta Expontanea ] [V]Remision || ]Collar Cervical I |_|Tabla Espinal | | JFérula Extremidades || JOxigeno |
LEV I DSNG ] DS. Vesical ] | ]Tubo de Torax | Dlntubacién tmqucﬂ E]Accién l
| ] Consulta Extema HUB | | |Enfermedad |
IMPRESION DIAGNOSTICA
Diagnéstico 1:
Diagnéstico 2:
Diagnéstico 3:
Observaciones: [SE INGRESA PARA MANEJO EN CONSULTORIO.
Recomendaciones:
bservaciones Retiro |
RECLASIFICACION
CLASIFICACION OBSERVACION HORA MEDICO
EMERGENCIA 11 Clasificacion Inicial 14/10/2025 11:47:15 a. m. CARDONA MARIN LUISA
FERNANDA

ENFERMERIA
1088243541 - CARDONA MARIN LUISA FERNANDA

Nombre reporte : HCRFTnage

Usuario: 108824 3541 M@\I Q
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