NUMERO DE ATENCION

|nstituto Psiqulatrico Dr José lHorwn; B:rak 543017
d Metropolitano Norte
Servcoce By T = Fecha: 18/10/2022
Hora Ingreso: 18 17:57

PATRICIA CARDENAS LOREDO

Fecha Nacimlento:
Rut/ldentificador: Codigo Paclente: 1359906
1200183-K 9 27/12/2002
Comne: PRAIS: NO
Independencia

Fono Mévil:
089807396

SOFIA

NGRESO DE URGENCIA

odo de Llegada: Propios Medios

Toléfono: 985791986

OP FARMACOS: ACO,
EVOTIROXINA 125 MCG, 1-
SPITALIZACIONES:
), OH OCASIONAL (3
S EN COSAM

ICLINICO UNIVERSIDAD DE CHILE (D‘URANTE 2 ANOS). ACTUALMENTE EN PSICOTERAPIA PARTICULAR. 3
INTENTOS SUICIDAS PREVIOS, POR INGESTA MEDICAMENTOSA (ULTIMO PREVIO FUE EN 2020, CON

|PIPRAZOL. SIN HOSPITALIZACION).

TENCION MEDICA
[Hora Iniclo Atencion: 16:24:00 Box Atenclén: 1 IR gorizaclén: C4 )
—amnesls: VIVE CON PADRES. ESTUDIANTE DE SEGUNDO ANO DE ASISTENTE SOCIAL U. CHILE, PACIENTE CON
NTECEDENTES DE DX DE TDPL, ES TRAIDA POR MADRE A SU IPS. HOY, LUEGO DE DISCUSION EN LA UNIVERSIDAD,
REALIZA INTENTO SUICIDA CON INGESTA MEDICAMENTOSA (5 COMPRIMIDOS DE LAMOTRIGINA 500 MG + 2
COMPRIMIDOS DE PARACETAMOL 500 MG). REFIERE QUE INTENTO SUICIDA NO FUE PLANIFICADO, LO HIZO DE FORMA
liMPULSIVA LUEGO DE DISCUSION. ACTUALMENTE, AL INTERROGATORIO DIRIGIDO, SE ENCUENTRA PARCIALMENTE
|ARREPENTIDA DEL INTENTO SUICIDA (REFIERE QUE ESTA ARREPENTIDA POR SU FAMILIA), ACTUALMENTE SIN
IVAS, NO PLANIFICADAS NI ESTRUCTURADAS), CON DESEOS DE

IDEACION SUICIDA ACTIVA (CON IDEAS DE MUERTE PAS
|ZAR CORTES PARA BAJAR ANGUSTIA). NIEGA PRESENCIA DE RUSH ALRGICQ O LESIONES EN

(AUTOLESIONARSE (REAL

MUCOSAS. TIENE CORTES SUPERFICIALES EN ANTEBRAZO |ZQUIERDO, SIN SIGNOS DE INFECCION.

Diagnostico:

Trastomo De La Personalidad Emocionalmente Inestable,

Hechos relevantes del examen fisico y mental: CLOTE. ATENTA. COOPERADORA APARIENCIA ACORD!

CRONOLOGICA, ASEADA, ARREGLADA, CONSTITUCION MESOMORFA. PSICOMOTRICIDAD SIN ALTERE\CAIg?Q‘ég AFECTO

WAL MODULADO. PENSAMIENTO SIN ALTERACIONES DEL CURSO FORMAL, VELOCIDAD CONSERVADA, SIN IDEAS

DELIRANTES, CON IDEAS DE MUERTE PASIVAS, SIN IDEACION SUICIDA ACTIVA, CON DESEOS DE AUTéLESlONARSE

| IMPRESIONA NO INTERFERIDA DURANTE LA ENTREVISTA. JUICIO DE REALIDAD NO PSICOTICO. INSIGHT PARCIAL. .
UGIERO:ESCITALOPRAM 10 MG, 2-0-0, CLONAZEPAN (D! ‘

MG, 2-0-0, LEVOTIROXINA 125 MCG, 1-0-0, HIPOGLUCIN, 0-1-1. REINICIO DE LAMOTR(lG?SASE:AE’BSKQ%ES\‘:SOMON Vil

_AMOTRIGINA 50 MG, 0-0-1/2 POR 2 SEMANAS, LUEGO 0-0-1 POR 2 SEMANAS, LUEGO 0-0-1,5 POR 2 SEMAN CSN

%éi)i S:NCEAE:SE?R liECthﬁP; rﬁkg:(;ﬁ?ol‘\:&émﬁ; 'j\ URGENCIA. MEDIDAS DE CUIDADO POR RIE§GO SUICIDA DE‘ESE po

. SIN ACCESO A MEDICAMENT

‘.‘ADMINISTRADOS POR UN TERCERO RESPONSABLE), ARMAS (BLAN%A%SY(/!(E)ND%,}SUOE‘()S% AR T N

(OTROS ELEMENTOS SIMILARES (CON LOS QUE PUEDA AHORCARSE), QUIMICQS (DE A%' SR A S

1RAT|C|DAS ETC) NI OTROS ELEMENTOS CON QUE PUEDA REALIZAR iNTENTOS D(E A

\:NSTIT UTO PSIQUIATRICO (IPS) SOLO SOS, EN CASO DE INTOXICACION (FARMACOSS%CID‘OQ R e

|4 UN SERVICIO DE URGENCIAS GENERAL (SAPU, HOSPITAL GENERAL), UNA VEZ DESCX:;\!("I(\:DOOS RﬁlggégR\l!‘h#ﬁ(O e

rCOMSULTAR EN ESTE SERVICIO.
'Medlcaman(os en Box:




