
NOMBRE DEL PACIENTE:  ROLFPETER MIKAEL NYBERG 

IDENTIFICACIÓN: CE-558683

GÉNERO: MASCULINOEDAD: 51 AÑOS / 6 MESES / 21 DÍAS 

PÁGINA 1 DE 2HOJA DE TRIAGE
CLINICA REINA SOFIA

CLASIFICACIÓN:  2
GENERADO:    17/07/2024 10:59

FECHA: 09/01/2021 06:14

FECHA NACIMINETO: 19/06/1969 ESTADO CIVIL: SOLTERO (A) OCUPACIÓN: ABOGADOS

DIR. DOMICILIO:  CR 63 22 45 AP 104 TR 2 TEL. DOMICILIO:  4648872 LUGAR RESIDENCIA:  BOGOTA D.C.

TIPO VINCULACIÓN:  SEGUNDO 
COTIZANTE

ACOMPAÑANTE:  TEL. ACOMPAÑANTE:  

RESPONSABLE:  ROLFPETER MIKAEL NYBERG PARENTESCO:  PACIENTE TEL. RESPONSABLE:  4648872

NOMBRE:

IDENTIFICACION: CC 1022367785

CELIS GUTIERREZ NATALIA

FIRMA PROFESIONAL

MOTIVO CONSULTA:
FAMILIAR REFIERE CAIDA A LAS 5:30H DE LA CAMA, DESDE ENTONCES SE DIERON CUENTA DE HEMIPARESIA DERECHA 

PRESION ARTERIAL:

ESTADO DE CONCIENCIA:

FRECUENCIA CARDIACA:
TEMPERATURA:

ESCALA DE GLASGOW:

FRECUENCIA 
RESPIRATORIA:

ESCALA DE DOLOR:

145 /

113

ALERTA

98  mmHg

x min
 °C

18 x min 4

ANTECEDENTES: 

ALERGIAS: 

MEDICAMENTOS: 

DESTINO: 

ESPECIALIDAD: 

OTRO: 

OBSERVACIONES: 

No Registrado

No Registrado

No Registrado

URGENCIAS ADULTO

SE INGRESA A SALA DE REANIMACION. COMENTO CON DRA MORENO , SPO2: 96 %

INFORMACIÓN RESERVADA

FIRMADO ELECTRÓNICAMENTE
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