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ALCALDIALOCAL BE *‘x
FONTIBON | BQGQT!\
TRIAGE PARA AUTORIZACION DE INGRESO DE PACIENTE
PROGRAMA DE URGENCIAS VETERINARIAS

BOGOTAD.C [FECHA ealont2o26 Hora: AN ML

Descripcion de la solicitud:

Canino Machai x| Nombre: Microchip:

Felino [ | | Hembrk | OMONGLT

Edad: Color: Raza:

16 A BAGLOY Moo
Direccién: Barrio: Localidad: FONTIBON
Observaciones

Povenre Qa0 consolta U0 Qe Preseria ONA MaSA de grantararo ona reqidh
alodomnalT Tomolen 1ePora o Yot Que SR ogia votho coondd CORMNG: .

CONTRATO N°: 533-2025

CORPORACION COLECTIVO DIGERATI

Conductor Vehiculo: Triage:
DATOS DEL SOLICITANTE Y/O
TESTIGO
Nombre: N.° Documento: Teléfono:
> %M 2737/7’%’0 y 3P F56 P« 3 » 32246062 33

Como ciudadano declaré que el canino y/o felino referenciado no es de mi propiedad, fue rescatado y se encuentra en hogar de paso. Lo entrego en las condiciones de salud

que indica el médico veterinario en la valoracién, para su atencion clinica.

Se hace entrega del paciente a CORPORACION COLECTIVO DIGERATI y/o CLINICA VETERINARIA ZOOVET para su respectiva valoracion, atencién y demds
procedimientos de acuerdo con el anexo téchico y demas documentos integrales.

FIRMA

i ey

FIRMA

CIUDADANO / TESTIGO MEDICO
' VETERINARIO
NOMBRE: . NOMBRE:
By 956 TH 3 .~ <2

=
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ALCALDIALOCALDE ﬁ
FONTIBON | BOGOTA,
FORMATO DE HISTORIA CLINICA
URGENCIAS CPS 533-2025
HISTORIA CLINICA No.: IIICROCHIP: EN CUINICA _LECTOR_NO ___ :
21101l 202¢,
1. DATOS DEL PACIENTE
OMBRE: ' PESO:
NOMSRE__ ONKONG 0T
ESPECIE: CANNO K RAZA: : (8] [574
O O ramo MQS)(\?@ . EDAD '\E;R. SEXO H M
2. DATOS DE PRESENTACION DE URGENCIA
RESPONSABLE: QUIEN DERIVA: BARRIO
MNewceddes (170w D
3. MOTIVO DE CONSULIA
1050 grmnoe o eq\on abdomal , coando caming so o,
4 EXAMEN CUNICO
TEMPERATURA: FR. RESPIRATORIA: FR. CARDIACA: TUC: CONDICION CORPORAL: TRIAGE:
23.9 A2 2.PM. Mlpm, 1 509 4]s.

ESTADO DE CONCIENCIA: Al}ga.neprimidn Estupor Coma DBHIDRATACION D-S%Q 6-7% g-9% O
MUCOSAS: nﬁ;&mfudas_angw._;aérias_aanaﬁas_ ESTADO REPROD: rasz}gda_amemsesmdénuaandasm.sﬂdenda

5. DESCRIPCION DE HALLAZGOS ANORMALES

A W, 2 B 3 Y. A A ! .
_mm 6. ABORDAJE mAsNésnco

MO )TND rondulante o il ddorming! , geciodd Wkitorm) 0\0S 1 oPivD en s\0 BoUew
adeNd aanaoNi T I.Lh- 0, 2P A%, 9 en lavooion \oWxal vaeuexda on baio del PONE

PRL‘;SBTALEI\J’[EAS LISTA MAESTRA DIAGNGSTICOS DIFERENCIALES {DAMVIT)
1 soP\0 cdwdi0  6/3 1 Dooenoraoon Yonolar ma ] cum\om%@g_
2 moso Yoo pondolante . 2,2 |\, vivcoma
3 MOCOS <o botaneds blondas 2,3 |l {\vomas,
4,
5.
6.
7.
7. EXAMENES COMPLEMENTARIOS Y RESULTADOS
EXAMEN REAZLIZADO : FECHA INTERPRETACION DE RESULTADOS
PO eoxiodaco . [adoreedo ¢ 24101200
8. PLAN TERAPEUTICO INICIAL
9. DIAGNGSTICO(S) DEFINITIVOS
10. PRONGSTICO | Bueno £J Resesvado {_} vale )
FECHA DE CONTROL:
NOMBRE MEDICO VETERINARIO Y T.B: FIRMA

(aoes Jvenen, o2, /\Qﬂ?f@‘@("




20{1/26, 19:56 FORMATOS URGENCIAS FONTIBON (2).docx - Documentos de Google

L7 o

k3
ALCALDIALOCALDE

FONTIBON BQGM

FORMATO DE EPICRISIS PROGRAMA DE
URGENCIAS VETERINARIAS CPS 533-2025

H.C.: NOMBRE: ch\comumx ESPECIE:  CANWNG
SEXO: Mdtne PESO: 16RK MICROCHIP:
RAZA: VOWID. EDAD:

MOTIVO DE CONSULTA:

mvo\—m Qe so om‘m WO rm\ndo mm\m

EXAMENES, DIAGNOSTICO, PROCEDIMIENTOS:

| Pl congia

RESUMEN DE TRATAMIENTO:
DOAACANG

CONDICION ACTUAL, PRONOSTICO Y RECOMENDACIONES:

| Resor\ndo

r
Médico Veterinario: (&@(_Q —ijqu TP:4%%Z.ﬂBM.A__.Q3£:@f
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ALCALDIA LOCN;DE ‘*‘ji’\\;
FONTIBON | BOGOT:

FORMATO DE FORMULA MEDICA
PROGRAMA DE URGENCIAS VETERINARIAS

CPS 533-2025

H.C.: 18 NOMBRE: Q\\m\@m ESPECIE: CODW -
SEXO: Wacha PESO: MICROCHIP:
RAZA: {1Qs¥30 EDAD: 16ft

). poxadind ualcos @ Tavcns A00Mdy  ¥¢ 24

admustr wa ora o Ydbleka cada 42 homs domnie 21 das
‘CONCNNGS . Sobie comidag.

¥

NOMBRE TUTOR RESPONSABLE cc FIRMA
NOMBRE MEDICO VETERINARIO T.P: FIRMAY SELLO
(. i(‘(V’@W@% S82-

\_)\/@"—‘/
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REPORTE DE LAGORATORIO <t

o ¥

ZO@OVEY CLINICA VETERINARIA W& /17

( )
NOMBRE :  CHICUNGUNA CONSECUTIVO : 12226001079
ESPECIE : Canino FECHA : ENERO-22-2026
RAZA :  CRIOLLO ETAPABIOLOGICA : Adulto
SEXO :  Macho PROPIETARIO ! ALCALDIA FONTIBON
EDAD : 10 ANOS MV REMITENTE :,. MVTURNO
\. = Y,
HEMOGRAMA COMPLETO )
ANALITO | RESULTADO | UNIDAD RANGO ADULTO g;:gﬁﬂggﬁf’s Estado | POIQUILOCITOS |  Estado
LEUCOCITOS - 7,6 X 10%L 6-17 Anisocifosis ) JEquinocitos
{LINFOCITOS 23 X 10%L 0.8-6.1 " |policromasia : ICodocitos
{absolutos) I
MONOCITOS 0,5 X 10°L 0-1.8 |aglutinaci6n Acantocitos
{absolutos)
NEUTROFILOS 4,6 Pg 4126 vIrouleaux |Esquinocitos
(absolutos)
EOSINOFILOS 0,2 X 10%L 0-1 IRubricitos ! IQueratocito
|(absolutos)
|LINFOCITOS 30 % 12-30 |MORFOLOGIA excentrocito
(relativos) LEUCOCITOS I
MONOCITOS 7 % : 29 Neu. Téxicos INCLUSIONES.
(relativos) ERITROCTIARIAS:
NEUTROFILOS 60 % 60-77 Neu. Bandas IC. Heinz
(relativos)
EOSINOFILOS 3 % 27 Hipersegmentados C. Howeel Jolly
{relativos) | .
|ERITROCITOS 57 X10'4L 5585 JLin. reactivos {Punteo-Baséfillco
HEMOGLOBINA 8,1 g/dL 8-18 |Lin. atipicos "} ALTERACIONES HALLADAS
CHCM 32,3 g/dL 32-36 MORFOLOGIA | JPLASMA NORMAL ERITROCITOS Y
PLAQUETARIA LEUCQCITOS NORMALES EN FORMAY
HCM 19 Pg 19-24 [Macro plaquetas Leve TAMANO-TROMBOCITOPENIA
VCM 60,4 Fl 60-72 |Micro plaguetas
HEMATOCRITO 37,7 % 37-50 Agregados:
PLAQUETAS 15 X 10%L 200-460 ARTEFACTOS
I PLASMA
IPROTEINAS 64 g/dl 6.0-7.8 |Micro codgulos
ALBUMINA 33 g/di 24-39 |Coégulos
GLOBULINAS 3.1 gldl 2144 |Lipemia
ALB/GLO 1,1 / 0.72-15 |lclericia
N/O (no hemolisis

‘q%,(&gp : e R,
) 18 % Espll ZNChico Wicrinusta
‘Y\t UBLAYR 275284
Iviayra Kocio Martinez Kojas
Médico veterinario. Esp Lab clinico veterinario
UDCA. TP 27864




REFPORTE DE LAGORATORIO
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ZOOVEY CLINICA VEVERINARIA ™. itu_
r ™
NOMBRE : CHICUNGURNA CONSECUTIVO : 12226001079
ESPECIE : Canino FECHA :  ENERO-22-2026
RAZA : CRIOLLO ETAPA BIOLOGICA : Adulto
SEXO : Macho PROPIETARIO : ALCALDIA FONTIBON
EDAD : 10ANOS MV REMITENTE : MV TURNO
. Y,

’ 3 o ;
HEMOPARASITOS

PRUEBA REALIZADA: TINCION DE WRIGHT S

RESULTADO
SE OBSERVAN ESTRUCTURAS COMPATIBLES CON ANAPLASMA SPP-1+
EN MUESTRA REMITIDA

MORFOLOGIA CELULAS BLANCAS: GB IFORMAS Y TAMAN:OS NORMALES
MORFOLOGIA ERITROCITARIA: FORMAS Y TAMANOS NORMALES

Resultados validos solo para la muestra remitida

'{&mf /(/é@t&m R
5\,\:»1.9'« EspltfAGhnico Wicrnanio
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REPORTE DE LAEORATORIO z #
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NOMBRE : CHICUNGURNA CONSECUTIVO : 12226001079
ESPECIE FECHA : ENERO-22-2026
RAZA : CRIOLLO ETAPA BIOLOGICA : Adulto
SEXO PROPIETARIO : ALCALDIA FONTIBON
EDAD : 10 ANOS MV REMITENTE : MV TURNO

\.
iy —

CANINOS ADULTOS-CACHORRO ST

QUIMICA SANGUINEA RESULTADO VALORES DE REFERENCIA

ALTIGPT 71,0 19- 57 UIIL

ASTIGOT - 15-43 UIIL

GGT 1-9.7 UL ~,

FOSFATASA ALCALINA 44,9 16 — 128 UI/L

BILIRRUBINA TOTAL 0.1 —1.0 mgyd!

BILIRRUBINA DIRECTA 0.0 — 0.3 mg/d!

BILIRRUBINA INDIRECTA 0.1 - 0.7 mg/dl

CREATININA SANGUINEA 2,0 0,2-2,1 mg/d

BUN 18,0 1,0 ~ 28,0 mgldl

UREA SANGUINEA 520 20,0 — 50,0 mg/d]

COLESTEROL 135 —315 mg/dL

TRIGLICERIDOS 25- 120 mg/dL

GLICEMIA 116,0 70 — 140 mg/di

AMILASA 350-1000U/L

LIPASA 50-470mg/dL

ELECTROLITOS y ~

SODIO (Na) 142-156 mmol/L

POTASIO (K) 3.6-6.1 mmol/L

CLORO (cl) 115-124 mmol/L

CALCIO TOTAL (Ca) 9,2 8.7-11.8umol/L

FOSFORO (Pho) 3,2-6,6umol/L

COAGULOMETRIA

TIEMPO DE PROTROMBINA (PT) < 8,0 Segundos

TIEMPO DE TROMBOPLASTINA

PARCIAL (PTT) < 19,0 segundos

Equipo quimica humeda CHEM-7

OBSERVACIONES: SUERGC NCRMAL




REPORTE DE LABORATORI®
ZOOVEY CLINICH VEVERINARIA

( NOMBRE : CHICUNGUNA 12226001079 )
ESPECIE : Canino ENERO-22-2026
RAZA : CRIOLLO Adulto
SEXO : Macho ALCALDIA FONTIBON
EDAD  :10AROS MV TURNO
.
EXAMEN FiSICO PN CANINO
Parametro Resultados: | Valores Referencia
COLOR: AMARILLO = .-
OLOR: SG L~ _ - S.G.
APARIENCIA: LIG TURBIO LIMPIDO
GRAVEDAD ESPECIFICA: 1020 1015-1030
ESPUMA: NEGATIVO NEGATIVO
pH: 6 i 5,5-7
EXAMEN QuiMICO
SANGRE NEGATIVO NEGATIVO
BILIRRUBINA NEGATIVO NEGATIVO
UROBILINOGENO 1+{088mmoiiL) NORMAL
CETONAS - NEGATIVO NEGATIVO
PROTEINAS NEGATIVO NEGATIVO
NITRITOS NEGATIVO NEGATIVO
GLUCOSA NEGATIVO <40 mg/dL
LEUCOCITOS NEGATIVO NEGATIVO
SEDIMENTO URINARIO .
CELULAS EPIT PLANAS 0-1 X CAMPO NEGATIVO
CILINDROS NEGATIVO NEGATIVO
CRISTALES FOSFATOS TRIPLES i+ NEGATIVO
URATOS AMORFOS NEGATIVO NEGATIVO
FOSFATOS AMORFOS NEGATIVO NEGATIVO
PIGMENTOS BILIARES NEGATIVO NEGATIVO
GRASAS NEGATIVO NEGATIVO
LEUCOCITOS NEGATIVO NEGATIVO
ERITROCITOS NEGATIVO NEGATIVO
BACTERIAS NEGATIVO NEGATIVO
MOCO NEGATIVO NEGATIVO
ESPERMATOZOIDES NEGATIVO NEGATIVO
S dgamsn

Mayra Rocio Martinez Rojas

UDCA. TP 27864

Médico veterinario. Esp Lab clinico veterinario




