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	[bookmark: _GoBack]Fecha (date):
	
	Hora (time)
	
	ID ÁREA DE TRABAJO (Work  site ID)
	
	Víctimas N° (Victim N°)
	



	Nombre del paciente 
(Patience name)  
	
	N° Identificación
(Number ID)
	
	Edad
(Age)
	
	Género
(Gender)
	Hombre 
(male)
	Mujer 
(female)

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Motivo de Consulta
(Reason for consultation)
	

	Enfermedad Actual
(Current illnes)
	

	ANTECEDENTES (MEDICAL HISTORY)

	Patológicos / Pathological
	Medicamentos / Medications
	

	Quirúrgicos / Surgical
	
	

	Traumáticos / Trauma
	Ginecológicos / G. O
	

	Alérgicos / Alergies
	
	

	Observaciones (observations)

	EXAMEN FÍSICO (PHYSICAL EXAM)

	FC 
(Pulse)
	FR
(Respiratory rate)
	TA
(Blood pressure)
	SaT O2 
(O2 saturation)
	Temp C°
(Temperature)
	Peso Kg
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	Talla cms 
(Height)
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	Cabeza y cuello 
(Head and neck)
	
	
	

	
	Cardiopulmonar (Cardiopulmonary)
	
	
	

	
	Abdomen y pelvis
(Abdomen y pelvis)
	
	
	

	
	Genitourinario (Genitourinary)
	
	
	

	
	Extremidades (Extremities)
	
	
	

	
	Observaciones
(Observations)
	
	
	

	IMPRESIÓN DIAGNOSTICA (DIAGNOSIS)
	ORDENES MÉDICAS (MEDICAL ORDERS)

	1.
	

	2.
	

	3.
	

	4.
	

	TRASLADO (HANDED OVER TO)

	Estación médica 
(Medical station
	
	Ambulancia 
(Ambulance)
	
	Equipo médico 
(Medical Team)
	
	Locales/familiares
(Locals/ family)
	

	Hospital 
(Hospital)
	
	Helicóptero 
(Helicopter)
	
	Autoridades locales
(Local authorities)
	
	Otros / nombre
(Others) Name
	

	Traslado
	
	Fecha(date):
	
	Hora(time):
	

	Médico / Paramédico (Doctor/paramedic)
	Paciente / Responsable (Patient/ responsable

	
	


	Fecha
(Date)
	Hora
(Time)
	FC
	FR
	TA
	Sat O2
	T°
	MD., Enf. o Param. :

	
	
	
	
	
	
	
	Notas (Notes)  
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(Time)
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	FR
	TA
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	T°
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	T°
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	FR
	TA
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	T°
	MD., Enf. o Param. :

	
	
	
	
	
	
	
	Notas (Notes)  

	
	

	



Nota: Si usted imprime este documento se considera “Copia No Controlada” por lo tanto debe consultar la versión vigente en el sitio oficial de los documentos.
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Errores
4 Los objetos o la imagen no estin
lineados,
Cusdro detexto 2
Cusdro detexto 2
Cusdro detexto 2
Cusdro detexto 2
13 Imagen
7 CusdroTexto

Advertencias

b Celdas combinadas o civididas en
unatabla (32)
4 Caracteres en blanco repetidos.
4 caracteres
11 caracteres
4 caracteres
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Motivo de la correccién?
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Gbjeto, También puede resultar dificl
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con el texto,
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