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HOJA DE URGENCIAS Entidad iSEGURCAlXA ADESLAS F |
Dom. CALLE FRCO. GINER DE LOS RIOS 10 1,15 A
RURESIOE Prov. ALICANTE NIF

Doctor CARHEN R GARCIA FALCON

Procedencia Iniciativa propia

Causa de la Urgencia | Enfermedad

Constantes TAS/TAD | / O Pulso; O Temperatura r :V;I:Ubicacion 'S. ESPERA1 %Hora 09:34
Motivo de la Urgencia :CATARRO

ANTECEDENTES PERSONALES
VACUNA COVID COMPLETA

Alergia No

No refiere

ANTECEDENTES FAMILIARES

MEDICACION HABITUAL
DIERTINE

ENFERMEDAD ACTUAL e e —
-acude por dificultad para la expectoracion. ha estado en tratamiento con cefuroxnma

EXPLORACION FiSICA

paciente luce en aparente buenas condiciones generales afebril hidratado eupneico

cp:rscsas ritmicos sin soplos. torax simetrico normoexpansible. rsrsas sin agregados. abdomen: rshsps blando depresible. no i
doloroso sin signos de irritacion peritoneal. |
extremidades: eutroficas moviles sin edemas.

neurologico : conservado.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
Analitica 3_ Radiologia T;s Ecografia iw;
ECG C RM I Ecocardiografia {_ Otras Pruebas

Observaciones de las pruebas solicitadas/resultados

DIAGNOSTICO

Viriasis

Juicio Clinico

Tratamiento

Mucosan jarabe 10ml cada 8 hrs por 5 dias.

Con el fin de que el usuario reciba una correcta atencién médica, se informa que los diagndésticos emitidos en este servicio
se basan en un estudio de urgencia, por lo que no presuponen un diagnostico definitivo. Este debera establecerlo su médico
de referencia junto con su (s) especialista (s), a quien/es deberéa acudir el paciente lo antes posible con este informe.
El conjunto de la historia clinica, exploraciones complementarias y evolucion posterior conformara el diagnéstico final.
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QP Vithas Edad ?71 ‘Nombre CLIMENT GARCIA , ANTONIO JOSE

F:Nac. i 8/12/1 952 Tifno :965253252

F.Adm 19/01/2024 06 37 ‘

Poliza 0010589090000343

HOJA DE URGENCIAS Entidad SEGURCAIXA ADESLAS |
Dom. CALLE FRCO GINER B LOS RIOS 10
HUSTa Prov. VALICANTE ‘
Doctor JULIO CESAR GASSETTE ZAMBRANO
Procedencia Iniciativa propia

Causadela Urgenc:a Enfermedad

Motivo de la Urgenma ;REFIERE INSUFiClENCIA RESPIRATORIA

ANTECEDENTES PERSONALES

VACUNA COVID COMPLETA
Alergia extrinseca

Alergia No =

‘No reﬁere

ANTECEDENTES FAMILIARES

MEDICACION HABITUAL

DIERTINE

_ENFERMEDAD ADTURL N B titon von il S i o
refiere que presenta tos con mucosidad y ahogo en las noches al tumbarse

EXPLORACION FiSICA

sat 97%

orofaringe eritematosa sin placas ni adenomegalais, ruidos respiratoriso presentes con roncus en base derecha

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Analitica 1_ Radiologia |_ Ecografia %_
ECG B RM L Ecocardiografia |

Observaciones de las pruebas solicitadas/resultados

Otras Pruebas

rx de torax leve reforzamiento bronquial derecho

DIAGNOSTICO

bronquitis

Juicio Clinico

'se administra budesonida y atrovent

Tratamiento

* budesonida 200mcg 2 inhalaciones cada 8h por 7 dias
* atrovent 20mcg una inhalacion cada 8h por 7 dias
* paracetamol 1 gr cada 8h si tiene dolor o fiebre

Con el fin de que el usuario reciba una correcta atencién médica, se informa que los diagnésticos emitidos en este servicio
se basan en un estudio de urgencia, por lo que no presuponen un diagnéstico definitivo. Este debera establecerlo su médico
de referencia junto con su (s) especialista (s), a quien/es deberd acudir el paciente lo antes posible con este informe.
El conjunto de la historia clinica, exploraciones complementarias y evolucién posterior conformara el diagnéstico final.
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' ';CONSULTAS EXTERNAS

F.Nac. 1
Poliza 66%0b00m36024706/OCTs 1001058909

Entidad ADESLAS

ALICANTE Agenda IRENE RODRIGUEZ GALAN

' Senicio NEUMOLOGIA

' Dom.  FRANCISCO GINER DE LOS RIOS,, 10

INFORME DE CONSULTA  Pobla. ALICANTE/ALACANT

Anamnesis

NAsstencia [ " NHistoria 6660107385
Edad 71 Nombre ~ ANTONIO JOSE CLIMENT GARCIA _
2/1952  Tifno 601342426 F.Adm 29/01/2024 1753

Prov. ALICANTE _ T NIF 213764685

Paciente de 71 afos, no fumador, diagnosticado de rinitis alérgica con sensiblizacion frente a gramineas y
olivo, esta con ITAl DEPOT, habituaimente no tiene sintomas de via aerea inferior, acude por disnea. Refiere
disnea coincidiendo con proceso catarral con odinofagia, expectoracion abundante blanquecina y disnea. Fue

valorado el 11/1/24 en SUH, se pauté prednisona y atroaldo. Tuvo que acudir nuevamente el 19/1/24 por

disnea y expectoracion densa y afiadié budesonida y azitromicina con mejoria pero sin resolucién completa de

los sintomas.

Exploracion
fPuisioximetria (Fi02 0.21): 99%. FC.90 lpm. AP: MVC con algunas sibilancias.

5, JUI&!@ CLINICO:
- INFECCION RESPIRATORIA CON HIPERREACTVIDAD BRONQUIAL.
_RCJ ALERGICA
- SENSIBILIZACION FRENTE GRAMINEASYOLIVO .~ w.
PLAN: g

L ibis 20mg 1 comprimido cada dia durante 7 diés.
- Prednisona 30mg cada dia durante 5dfas. . .
« Fluimucii 600mg 1 comprimido cada 12 horas

b — B

4~ Airovent MDI 20mcg 2 inhalaciones cada 8 horas durante? dxas

- Ventolin MDI 100meg 2 inhalaciones cada'8 haras durante 7 dias.
- Budesonida 200mcg 2 ihalaciones cada 12 horas durante 7 dias.
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Flrmado por Dr RODRIGUEZ GALAN lRENE\n ALICANTE a
29/01/2024 Num Colegiado: 030311647

-

Creacién: 29/01/2024 00:00 DRA. RODRIGUEZ GALAN ~ Impresién: 29/01/2024 18:28 DRA. RODRIGUEZ GALAN
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Q Vithas Edad Nombre CLIMENT GARCIA , ANTONIO JOSE

FNac. 18/12/1952 Tiino 965253252  F.Adm 01/02/2024 109:18
Péliza 0010589090000343 T.S.

Dom. CALLE FRCO. GINER DE LOS RIOS, 10, 1,1° A
HAREE g Prov.  ALICANTE NIF

' Doctor  JULIO CESAR GASSETTE ZAMBRANO

Procedencia Iniciativa propna

Causa de la Urgencia Enfermedad

Constantes TAS/TAD 0 / 0 Pulso 0 Temperatura Ubncacuon S. ESPERA1 Hora 09: 53

Motivo de la Urgencia fMUCOSIDAD

ANTECEDENTES PERSONALES

VACUNA COVID COMPLETA
Alergia extrinseca

Alergia No &t

No refiere

ANTECEDENTES FAMILIARES

MEDICACION HABITUAL
%DiERﬂNE

,,EM,FERMEDAD ACTUAL

refiere que presenta abundante rrucosndad que no ha mejorado y cambia de color a verdosa con tratamiento indicado sino levemente
‘por lo que acude a manejo por neumologia quin refuerza tratamiento sin mejoria, niega fiebre. Historia de reflujo no frecuente

EXPLORACION FiSICA

oorofaringe no congestiva con ruidos respiratoriso presentes y simetricos sin agregados, ruidos cardiacos regulares ritmicos sin

§soplos‘ abdomen baindo, depresible, con diastasis de los rectos abdominales, no doloroso a la palapcion sin signos de irritacion

‘abdominal

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
Analitca |_ Radiologia Ecografia | jiele =
ECG _ RM L Ecocardiografia |_ Otras Pruebas |_

Observaciones de las pruebas solicitadas/resultados

irx de torax reforzamiento bronquial derecha con posible hernia de hiato

DIAGNOSTICO

bronquitis
reflujo gastroesofagico

Juicio Clinico

Tratamiento

Con el fin de que el usuario reciba una correcta atencion médica, se informa que los diagnésticos emitidos en este servicio
se basan en un estudio de urgencia, por /o que no presuponen un diagnéstico definitivo. Este deberé establecerlo su médico
de referencia junto con su (s) especialista (s), a quienfes deberé acudir el paciente lo antes posible con este informe.
El conjunto de la historia clinica, exploraciones complementarias y evolucién posterior conformara el diagnéstico final.



