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@ertus Eloisa

INTEGRACION ELOISA RAYEN CERTUS

Ambulatorio

Eloisa

Para realizar solicitud de medicamentos o insumos
ingresamos a Rayen Eloisa, con nombre de usuario
y contrasena.

Enlasiguiente ventanaingresamos la informacion solicitada:

e Establecimiento
e Farmacia.
e Rol

‘ RAYENSALUD

&> RAYEN Elofsa

Inicio de sesidn

Nombre de usuario

Contrasena

& RAYEN Elofsa

Bienvenido

Para continuar ingresa la siguiente informacién

Establecimiento

Farmacia

Rol




@ertus Eloisa

Ingreso

Se ingresa a siguiente ventana:

= Floisa carlos Moya ()

icono menu

Se selecciona lcono Mend, ubicado en la parte superior
izquierda de la ventana se despliega panel de opciones al

costado izquierdo de la ventana:

~

Entrega de alimentos

Box <
Vacunatorio <
Farmacia <
Toma de muestra <
Derivacion <
Atencion <

‘ RAYENSALUD 4



[cono Menu opcion Farmacia, opcion Solicitar pedido.

RAYEN

certus Floisa

Recepcion de articulos
Despacho de medicamentos
Movimiento de articulos
Calendario Institucional
Solicitar Pedidos

Informes

o o
Nueva solicitud
Clicenicono °
= Eloisa Carlos Moya e
Farmacia ®
Filtros — ‘ — Pedidos n ﬁ _
Razén pedido
v
Estado pedido
v
Responsable
Fecha desde
18-06-2025 (
Fecha hasta
18-06-2025 g

Solicitar Pedidos

‘ RAYENSALUD
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Datos generales del pedido

Se despliega seccion Datos generales del pedido al costado derecho.
Una vez completado los campos requeridos se pulsa sobre el botén Siguiente.

= Eloisa o

Farmacia @
Filtros Aplicar Pedidos < @ (2 Datos generales del pedido [ stquiente |
Razén pedido Razén pedido*

M Pedido mensual ~
Bodega* Tipo articulo*
Estado pedido
Farmacia ~ Farmaco ~
Responsable de origen* Prioridad*
Responsable y
" Carlos Torres Barrios v Normal ~
v Observacién

Fecha desde Pedido Mensual

Fecha hasta
Sclicitar Pedidos

Una vez ingresada la informacién requerida seleccionar botén Siguiente
Se despliega panel Detalle del Pedido

Seleccionar icono -+

Farmacia

Filtros Limgiar | | Aplicar Pedidos & (1) @ Detalle del Pedido

Razén pedida Listado de articulos del movimiento ‘,»-

= Zin articulos

Estado pedide
Responeable
Fecha desde

Fecha hasta

Recepcibndeari.  Solicaar Pedidos

‘ RAYENSALUD 6
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Agregar Articulo

Se despliega un cuadro de busqueda de medicamentos o insumos en el cual se ingresa el nombre del
medicamento a solicitar.

= Eloisa o

Farmacia ®
Filtros Limpiar Pedidos o4 < Agregar articulo | Agregar |
Razén pedido Articulo

~ I Q paraceta
Paracetamol 125mg Supositorios

Paracetamol 120 mg/5 ml Jarabe , frasco 60 ml

Estado pedido

Paracetamol 100 mg/1 ml Solucion para gotas Orales, frasco 15 ml (1ml=24
Responsable gotas=100 mg)

~ Paracetamol 500 mg Comprimidos

Paracetamol 10 mg/ml solucién para perfusion, ampolla 100 ml
Fecha desde

Fecha hasta

Solicitar Pedidos

Seleccionar poton Agregar

= Eloisa o

Farmacia E| @
Filtros Limpiar | | Aplicar Pedidos od < Agregar articulo [ Agregar |
Razon pedido Articulo

- Q_ Paracetamol 500 mg Comprimidos
Estado pedido Disponibles 60.657 en Hospital San José (Maipo)

~ Cantidad

a

Responsable 100q| v

- Detalle stock

40000 40000 0
Fecha desde
':] Stock minimo Stock critico Necesidad

Fecha hasla

Solicitar Pedidos

‘ RAYENSALUD 7
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Detalle del pedido

Se muestra panel Detalle del pedido.

Se puede agregar otros medicamento o insumos pulsando icono -
Para finalizar pulsar botén Guardar

= Eloisa
Farmacia
Filtros Limpiar | | Aplicar Pedidos < (1) @ Detalle del Pedido
Razén pedido Listado de articulos del movimiento
~ Paracetamol 500 mg Comprimidos Cantidad
1000
Estado pedido
Responsable
v
Fecha desde
Fecha hasta
8

Solicitar Pedidos

Se muestra panel Pedidos.

Enlaparte superior derecha de la ventana se muestra dos cintas con la siguiente informacion:
e Una vez terminado el guardado, se imprimird el reporte (de color azul).
e Solicitud guardad satisfactoriamente (de color verde).

- .. A
Una vez lemminado el guardado, se impnmirael X
Farmacia reporte

= Eloisa

Filtros [ Limpiar | | Aplicar Pedidos (o 4|

Razon pedido o N° 9045 3jun. 2025
Pedido mensual

Nueva

Solicitud guardada satisfactoriamente

Estado pedido

Responsable

Fecha desde

Fecha hasta

Solicitar Pedidos

‘ RAYENSALUD 3
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Conicono enforma de lapiz, se puede editar el pedido y con icono X se puede anular

o N° 9045 740
Pedido mensual

Nueva

= Eloisa o

Farmacia @
Filtros Limpiar | | Aplicar Pedidos (o ] <~ Solicitud N° 9045
Razén pedido o N° 9045 & ® © Informacién general
Pedido mensual .
. Nueva Pedido mensual

Bodega: Farmacia
Estado pedido Responsable: Carlos Torres Barrios

Observaciones: Pedido mensual
(@ Listado de articulos pedidos

Responsable Paracetamol 500 mg Comprimidos Cantidad

Unidad de entrega: Comprimidos

Fecha desde

Fecha hasta

Solicitar Pedidos

v
Clic sobre o para seleccionar pedido icono cambia a

4

Clic sobre Icono avion paraenviar —
o
solicitudes. .
Pedidos (1 4

N° 9045 3 jun. 2025

Pedido mensual
Nueva

Se abre ventana Enviar Solicitud de pedido.
Donde se debe selecciona destino. Enviar solicitud de pedido

Seleccionar Destino:

~

Bodega Central Integrada

‘ RAYENSALUD 9
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Finalmente se muestra panel con el niimero de la solicitud, informacion general v listado de articulos
pedidos y una cinta de color verde Solicitud enviada correctamente.

= Eloisa

Solicitudes enviadas comectamente
Farmacia ! !
Filtros Limpiar | | Aplicar Pedidos a4 < Solicitud N° 9045
Razén pedido ° N° 9045 32025 () Informacién general
Pedido mensual
. En espera despacho Pedido mensual

Bodega: Farmacia

Estado pedido Responsable: Carlos Torres Barrios

Observaciones: Pedido mensual

© Listado de articulos pedidos

Responsable Paracetamol 500 mg Comprimidos Cantidad

Unidad de entrega: Comprimidos 100
Fecha desde

Fecha hasta

Solicitar Pedidos

‘ RAYENSALUD 10



ﬁ RAYEN
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Certus

Desde pagina de inicio de Certus.

Qe rtus ia

BIENVENIDOS/AS A CERTUS

SISTEMA DE GESTION DE FARMACIA

Para hospitales y centros de salud ambulatorios.

Y
‘ RAYENSALUD
Se ingresa en Farmacia, nombre de usuario y contrasefa:
Farmacia
’ Usuario l
Contrasefa
Enicono menu se selecciona Bodega. E
Bodega
Seleccione Bodega ~

( RAYENSALUD 1
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icono Abastecimiento D

En pestafia Nueva orden de abastecimiento, se

debe seleccionar botén Nuevo que abre ventana
emergeﬂtej Al crearse una nueva ORDEN se eliminaran todas las anteriores "NO
GEMERADAS".

Desea crear una nueva ORDEN ?

Cancelar

Al pulsar aceptar se debe seleccionar opcidn Por solicitud

el Gestion de Abastecimiento de Centros
——— __Nueva orden de abastecimiento JReJiE =" i Carga de DX

4-6-2025

Orden de Abastecimiento N° 26

Fecha: 03/06/2025

Stock

Bodega Total BODEGA INTEGRAGION RAYEN AGTIVA SANATORIO LAENNEG

No hay items registrados.

[l
=)
5]
@
v
®
&

T R T Tl S () vt cecimales () Mosirar Stosks Actualy Maxima o Minimo

Grupo de articulos: | TODOS v Listar Faltantes por. @ Stock Maximo (O Stock Minimo
@ Por consumo

Farmacia TODAS v Listar Faltantes
O Por solicitud [ )

Se habilita boton Buscar solicitudes de abastecimiento: [ONsiEllvilil  Buscar Solicitudes de abastecimiento

( RAYENSALUD T
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Se despliega ventana: Solicitudes de abastecimiento pendientes:

Solicitudes de Abastecimiento Pendientes

Farmacia | TODAS ~ Fechadesde |03/0672025 ] hasta 0310672025 O soomcompletas Il [ Anular |

Fecha N° Solicitud  Prioridad Farmacia Solicitante Observaciones Estado
O [-] 03/06/2025 14 Alta BODEGA INTEGRACION RAYEN ADMIN ADMIN ADMIN SQL Pedido a Certus Activo
O [-] 03/06/2025 15 Alta BODEGA INTEGRACION RAYEN ADMIN ADMIN ADMIN SQL Pedido mensual Activo

En la parte superior de la ventana se muestra filtro Farmacia, Rango de fechas, por defecto muestra un
mes vy casilla Solo incompletas. Botones Buscar, Limpiar, Seleccionar, Anular

En la seccion detalles dos iconos para seleccionar solicitud, fecha, N° Solicitud, Prioridad, Farmacia,
Solicitante, Observaciones y Estado.

Paravisualizar el detalle de la solicitud debe seleccionar icono

Despliega en la parte inferior de la ventana el detalle de la solicitud:

Solicitudes de Abastecimiento Pendientes (]
Farmacia  TODAS v Fechadesde  03/06/12025 nasta | 041062025 O sooncompietas IRl | Anular |
Fecha N° Solicitud  Prioridad Farmacia Solicitante Observaciones Estado
()] [©] 03/06/2025 14 Alta BODEGA INTEGRACION RAYEN ADMIN ADMIN ADMIN SQL Pedido a Cerius Activo
EEJS/DG#ZOZS 13 Alta BODEGA INTEGRACION RAYEN ADMIN ADMIN ADMIN SQL Pedido mensual Activo
Datos Solicitud Abastecimiento
Fecha 03/06/2025 i N° Solicitud 15 (9045 Motivo Pedido mensual
Origen BODEGA INTEGRACION RAYEN Solicitante ADMIN ADMIN ADMIN SQL Prioridad Baja
2 S o = Cantidad  Cantidad
Codigo Descripcion Presentacion Unidad Solicitada | Procesada Saldo
621 PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO de 1.00 . 1 100.00 100.00

Para gestionar una solicitud, se debe pulsar boton Seleccionar, se abre ventana emergente, pulsar
botdn Seleccionar:

Solicitudes de Abastecimiento Pendientes

Farmacia | TODAS v Fecn F ]
Fecha Ne Solicitud  Prioridad Al selecci una Solicitud de Abastecimiento Observaciones Estado
esta queda asociada a la Orden actual y la misma
0O [} 03062025 14 Alta solo se generara para la farmacia solicitante. Pedido a Certus Activo
¢ Esta seguro?
(] [1] 03/06/2025 15 Alta ¢ g Pedido mensual Activo

Seleccionar

‘ RAYENSALUD 13
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Eloisa

o~
Qertus

Se muestra ventana con el ftem de la solicitud, el stock en bodega y el nombre de la bodega que

realizo la solicitud.

Pulsar sobre botéon Generar

Gestién de Abastecimiento de Centros
[ S LE e =l Ordenes de Abastecimiento

Carga de Documentos

Orden de Abastecimiento N° 27

Fecha: 04/06/2025

Stock .
Items Bodega BODEGA INTEGRACION RAYEN
(O PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO dl 819000 [f] 100,00

Se abre ventana emergente:

Al pulsar aceptar se abre ventana emergente:

Pulsar Aceptar

icono Despacho

Se despliega con pestafia Nuevo Despacho.

—

Esta seguro de generar la orden de abastecimiento ?

Cancelar

Se genero exitosamente la orden de abastecimiento Nro 27

Filtros: Farmacia, Rango de fechas, N° orden de abastecimiento, boton Buscar

Despacho a Centros
ST Consulta de Despachos.
Farmacia TODAS v Rangode w0202 0410612025 Ao Oden

‘ RAYENSALUD

Nro. Orden
Abastecimiento Eechu VIR
No se encontraron registros segun los criterios ingresados
Orden de Despacho N°
Fecha
Cédigo de Barra
Lib.
plotstrib. Items Controlado Condiciones Entregado Solicitado Despacho

impamir Lib. picistro. 82 Imprmi Ubicacion ai guardar 8 impamir Stock al guardar
Fecha
Observaciones
Lote Ubicacion Stock Vencimiento

14



p— RAYEN
Gertus Eloisa

Al pulsar botén Buscar se despliega, icono seleccionar despacho, N° orden de abastecimiento, Fecha,
Farmacia.

Nro. Orden )
Abastecimiento Fecha Farmacia

D 27 04/06/2025 BODEGA INTEGRACION RAYEN

Al seleccionar icono despacho, se despliega en la parte inferior de la ventana:
Orden de Despacho N°

e (Codigode barra
e fecha
e Dbotén Nuevo

Orden de Despacho N°

Fecha
Sostgace B

Al pulsar el botén Nuevo se despliega la siguiente informacion.

Botones:

e Nuevo
e Imprimir
e Enviar

Casillas:

e Imprimir Lib. p/distrb

e Imprimir ubicacion al guardar
e Imprimir stock al guardar
e Casilla Lib.p/distrib.

o items.

e Controlado.

e Condiciones

e Entregado.

e Solicitado

e |conoenformade lapiz
e Despacho

e |Lote
e Ubicacion.
e Stock

e [Fechavencimiento
e Observaciones

‘ RAYENSALUD 15
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En la parte inferior de la ventana se observa la siguiente informacion:

e Condiciones de almacenamiento y transporte.
e Empresa.

e Rut.

e Nombre.

e Chofer

e Documento
e Nombre

Se selecciona casilla Lib p/distrib y se pulsa botén Enviar.

Se abre ventana emergente:

; Estd seguro de enviar la orden de despacho?

icono Cartola de articulos

Se revisa que efectivamente el movimiento de despacho se halla realizado.

Cartola de Articulos

ol coso [ usear | Limpr |

Codigo Articulo Codigo de barra interno Codigo de barra proveedor Stock Disponible Stock Valorizado

PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO 8140.00 708180

PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO

Ubicacion Lote

05/06/2025 43 salida Despacho Farmacia Bodega BODEGA CENTRAL DE FARMACOS Bodega BODEGA INTEGRACION RAYEN 87.00 UNIGO PCT2025 3011212027 0.00 50.00

O  Todos @ Fitrar Mostrar movimientos entre 05062025 (] - |05/0612025 &l Tipo Movimiento Tipo Movimiento v | Buscar | [ mprimir | Excer |

‘ RAYENSALUD 16
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certus Floisa

Eloisa

Recepcion de medicamentos o Insumos.
Ingresamos a Farmacia Recepcion articulos.

= Eloisa ! °

Entrega de alimentos <
Box <
Vacunatorio <

Farmacia

Despacho de medicamentos

Movimiento de articulos

Calendario Institucional

Solicitar Pedidos

Informes

Toma de muestra <
Derivacion <
Atencion <

Clic en fcono camioén (Consultar despacho) I:_%

= Eloisa °

Recepcion de Articulos ®
Q  Paracetamol 500 mg Comprimidos L,_-B Y & ‘E‘p
Fec. Recepcion Origen Tipo de documento Correlativo Num. Doc. Responsable Observacion ~ Acciones
Bodega Central San José de Maipo Guia de despacho 23845 94000013 Carlos Moya Riveros =]

Recepcién de arti...

( RAYENSALUD 7



Selecciona opcién Recepcionar Bodega central integrada

Se ingresa informacion requerida y pulsar botén Recepcionar

Consultar despacho x Consultar despacho x

Recepcionar Bodega Central Integrada

Fecha desde: Fecha hasta:

!

N° Solicitud

Fec.Recepcion QOrigen

N° orden despacho

] N° de orden

Num.Doc

Tipo de

documento Correlativo

Sin registros

Responsable

RAYEN

certus Floisa

Recepcionar Bodega Central Integrada m
Origen*

Bodega Central San José de Maipo v
Tipo de documento*

Guia de despacho v

Numero de documento

Cancelar Recepcionar

==

Se abre la seccion Recepcidn de articulos, seleccionamos fecha, y presionamos el botdn Siguiente.

< Recepci6n de articulos

o Datos generales

Fecha *

Tipo origen *

Institucion

Tipo documento *
Guia de despacho
Obs. Despacho

Solicitud encontrada

< Recepcio6n de articulos

2 Detalle de articulos

Motivo *

Pedido Regular

Origen*

- Bodega Central San José de Maipo

N documento

v 94000011

Obs. Recepcion

| Siguiente |‘
3 Finalizar
Correlativo
~ 0
Bodega *
- Farmacia v

Observacién

° Datos generales

Cant. 50 Total 50

Nombre Articulo

Paracetamol 500 mg Comprimidos

RAYENSALUD

° Detalle de articulos

Cantidad  Precio Unitari..  Precio Total

50 1 50 &

Acciones

m

3 Finalizar

Todos los articulos Aplica urgencia

Articulo
Cantidad Vencimiento *

1 B
Precio unitario Precio total

1 1

18
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Para seleccionar los medicamentos seleccionar icono lapiz

Pulsar boton Aradir

& Recepcion de articulos
0 Datos generales o Detalle de articulos 3 Finalizar
Todos los articulos Aplica urgencia
Cant. 50 Total 50 . m
Articulo Stock
Nombre Articulo Cantidad  Precio Unitari..  Precio Total __ Acciones Paracetamol 500 mg Comprimidos =
Paracetamol 500 mg Comprimidos 50 1 50 @
Unidad de Entrega: Comprimido
Cantidad Vencimiento *
50 5
Precio unitario Precio total
120 6.000
Clic boton Terminar
< Recepcién de articulos Torminar |
o Datos generales o Detalle de articulos 3 Finalizar
Todos los articulos Aplica urgencia
Cant. 50 Total 50
Articulo
Nombre Articulo Cantidad  Precio Unitari..  Precio Total  Acciones
Paracetamol 500 mg Comprimidas 50 1 50 £ m Cantidad Vencimiento *
1 B
Precio unitario Precio total

1 1

Confirmacion

¢Estas seguro que deseas guardar? Al aceptar no podrés
modificar o eliminar los cambios realizados

RAYENSALUD 19



Opcional clic en botén Imprimir y Finalizar

Recepcion de articulos

G Datos generales

6 Detalle de articulos

=

N

La recepcion finalizé con éxito

certus

e Finalizar

RAYEN

Eloisa

COMUNA
ESTABLECIMIENTO
FECHA
RECEPCION DE ARTICULOS
FECHA RECEPCION : CORRELATIVO
TIPO ORIGEN : Institucion RESPONSABLE :
ORIGEN : | TIPO DCTO Guia de Despacho
BODEGA : E . NUMERO DCTO 94000013
: amaca MOTIVO Pedido Regular
DETALLE
ARTICULO UNIDAD FECHA VCTO. CANTIDAD PRECIO TOTAL
P: 500 mg Comp Comprimidos 50 1 50
Precio Neto 50
IVA 0
Precio Total 50
ESTABLECIMIENTO -
BODEGA -Farmacia 1
FECHA 1 -
Historial de movimientos Bincard
Articulo |FechaIHora Digitacion \FechalHora Movimiento \ DriqenIDestino| Tipo Movimiento \ Saldo Anterior| Entradas\ Salid \ Saldo Correqido|

Paracetamol 500 mg Comprimidos |

|Recepci[')n de articulos ‘ 60657|

o]

60707]

RAYENSALUD
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Hospitalizados.

certus

Inicio de Sesién
Ingrese su usuario y contrasefa.

Usuario

Contrasena ®

INGRESAR

Version: 24.31

Se abre la siguiente ventana, se debe ingresar informacion solicitada:

‘ RAYENSALUD

RAYEN

Eloisa
Iniciar sesion
Seleccione un Establecimiento y un Rol.

Establecimiento

Seleccione un establecimiento...

Rol

Seleccione un rol...

INGRESAR

CANCELAR

Versién: 24.31

21
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Seleccionamos botén Ingresar:

Iniciar sesion
Seleccione un Establecimiento y un Rol.
Establecimiento

Hospital San José de Maipo

Rol

{ Médico - J

CANCELAR ‘

Versian: 24,31

Lista de Trabajo Medico

Se muestra ventana Lista de trabajo medico con las opciones:

e Mis pacientes de interconsulta.
e Mispacientes.

e Pacientes sin médico

e Mis pacientes egresados de alta

Lista de trabajo Médico

Mis pacientes de interconsulta Mis pacientes Pacientes sin meédico Mis pacientes egresados de alta

Nombre del Paciente / RUN (sin puntos ni guién) Servieio
Todos A

No hay pacientes asignados

Seleccionar Mis Pacientes

(RAYENSALUD 9
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certus Floisa

Lista de trabajo médico

Clic sobre icono >

Gabriela Guifiez Arrepol

Lista de trabajo Médico G \edico

Mis pacientes de interconsulta Mis pacientes Pacientes sin médico Mis pacientes egresados de alta

Nombre del Pacients / RUN (sin puntos ni guion) Servicio

Q Todos - -

Resultados de busqueda pacientes asignados (1)

Ubicacion  Paciente Edad Ges Diagnéstico Ingreso Origen  Estadia Aislado  Asignacion
o o Problemas relacionados
S0C-SAN Nombre social: Os)XXXXXXr soc- 47 dias . .
cs03 NO GES i . -
% Género: Masculino 66 a - (m:ni"‘ a;\)b\ente social SAN 02-05-2025 Dra. Gabriela Guinez >
RUN : 86614863 prineip
< >

Se abre ventana:

' XXXX XXXX XXXX XXXX RUN: 86614863 Ubicacién: SOC-SAN CS03 C3-8  Dias: 1429 ‘4 G Gabriela Guifiez Arrepol

(G e Diagnstico: Problemas relacionados con el ambi.. ~ Fecha de Ingreso: 20-07-2021  20-07-2021 Médico

Resumen Antecedentes VIAU Plan de tratamiento Historial Historial de examenes Alta

Alertas Di osti i Indicaciones ito)  Evolucién 1t Ordenes de atencién

Resumen diario paciente

Ultima actualizacion: 12-06-2025, 16:27 - Gabriela Guifiez Arrepol o202y & =
Evolucion H Observaciones de entrega de turno
Ultima actualizacion: 21-04-2025, 14:17:21, Médico JOSE SALAZAR
Paciente Oscar Irarrazabal Liencun RUT:86614863 Edad :66 anos DIAGNOSTICO : -NAAS en tratamientol... Observaciones J AGREGAR

LEER MAS

Instrumentos de evaluacién

No presentan instrumentos de evaluacién registrados

Examen fisico

No presenta examenes fisicos registrados

Clic sobre icono

RAYENSALUD 23



certus Eloisa

Se despliega menu a la derecha de la ventana, seleccionar indicaciones Fdrmacos

Evolucion

Examen fisico

Reposo y régimen
Indicaciones - Farmacos
Indicaciones - Procedimientos
Diagnéstico

Solicitud de interconsulta
Orden de atencion

Solicitud examen

Alergias y RAM

Instrumentos de evaluacion

y Egresos

Se despliega ventana: Indicaciones - Farmacos O X

Ultima actualizacién 12/06/2025

Pesolkg] Talla[cms]
- - IMC: - V4
MEDICAMENTO DILUCION INDICACIONES LIBRES
Tipo de prescripcion
[-Esta’ndar - B Todos
Medicamento * -
1 Medicamento externo al hospital
Indicaciones especificas
AGREGAR

( RAYENSALUD 4



certus Floisa

Seingresa:..

e Medicamento

e Viaadministracion
e Dosis

e Posologia

Seleccionar botén Agregar -
Indicaciones - Farmacos O X

MEDICAMENTO DILUCION INDICACIONES LIBRES

Tipo de prescripcién

Estandar - I Todos

Medicamento *
Paracetamol 500 mg Comprimidos -

Seleccionar via de administracion *

Oral ~ [ otra

Dosis * Unidad

1 Comprimido -
/50

Cada* Unidad del tiempo

8 Horas -

12

I Medicamento externo al hospital

Indicaciones especificas

Por 3 dias

1D Dispensacion Inmediata
» sos

I Permanente

1D Repetir Receta

AGREGAR
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En lasiguiente ventana selecciona botén Terminar

Resumen Antecedentes VIAU Plan de tratamiento Historial Historial de examenes

0 Indicacionss Indicaciones |Medicamenta] ® Evolucitn Procedimientos Ordenes de atencion

o
Uitima actualizacion: 17-02-2025, 16:50:15, Médico JOSE ANTONIQ SALAZAR ALMARZA

Enfermerafo) Ana Tapia Zufiga 77 diss
né.gimgn: Liviano Paciente hoy No es levantado a la silla de ruedas por falta de personal . n
Observacién: Pcade bt

Observaciones

Farmacos ™ Mostrar Suspendidos  #8

Medico Validador: Gabriela Guifez - (12-08-2025)

a
Tiempo  Indication Posologia Ingicaciones especificas Solicitante Acciones
1Unidad cada 24 Horas - Permanente - Su...
A Enoxaparina 40 mg/ 0,4 ml Sokucion Inyectable Lisaura Calles (%]
LEER MAS
2 Comprimido cada 8 Horas - SOS - Perman.
Paracetamol 500 mg Comprimidos 505 FIEBRE / DOLOR Lisaura Calles [x] H
864 LEER MAS
A a“ Enema Adulto 1 Unidad cada 24 Horas - S0S - Rectal 808 ausencia de deposiciones > 3 dias. Lisaura Galles Q H
10 Millitra cads 12 Horas - Permanents ..
‘ Lectulosa 65% Solucion Oral Lissurs Calles :
A LEERMAS Q i

1 Ampalla cada 24 Horas - SOS - Intramus.
(EHamIZ0l SoaiCH MGG RIGrato 1G/2 I Sollion Inyectatie
TAEtarmiZol Soaice MonGHIarato 1 a2 il Solcion Inyeciabl sas dolor o fiebre JOSE SALAZAR

(Desea confirmar los cambios ingresados? ~ DESCARTAR I TERMINAR I °

Se muestra ventana con el detalle de lo modificado v lo que se mantuvo en el registra de la atencién
del paciente.

Seleccionar botdon Firmar

Confirmar firma
Fecha y hora: 19-06-2025, 10:37:10

Modificaste: Indicaciones (Medicamento)

Mantuviste: Evolucion
Observaciones de entrega de turno
Examen fisico
Indicaciones
Signos vitales
Reposo
Régimen
Alertas
Indicaciones (Diluciones)
Indicaciones (Productos no Farmacolégicos)
Indicaciones (Indicacion Libre)
Procedimientos
Diagnodstico
Solicitud interconsulta
Ordenes de atencién
Solicitud de examen
Respuesta de interconsulta
RAM
Alergias
Solicitudes de pabellén
Prestaciones
Ingresos y Egresos

Examen Gineco Obstétrico

Valver m
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Receton de solicitud a Farmacia.

Icono menu seleccionar opcion Recetdn de solicitud a farmacia:

e

Eloisa
Lista de trabajo médico
Gestion de cuidados

Lista trabajo

Ejecucion plan de
cuidados

Informes

Recetén de solicitud a
farmacia

19-06-2025, 11:04:47

version: 24,31

Enventana emergente ingresar dias a solicitar dispensacion:

Dias a solicitar dispensacion

Dis a ot lspensacion ﬁ
[3 N

or entre 1y 7 para los dias de dispensacion.

CANCELAR ‘CONFIRMAR

Seleccionar botén Confirmar

( RAYENSALUD 07
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En lasiguiente ventana se muestra las recetas solicitadas, seleccionar icono Abrir detalles de la receta
de la columna Acciones

Recetén de solicitud a farmacia

Recetas de pacientes Recetas de alta Recetas enviadas a farmacia
Buscar paciente Servicio Estacion de enfermeria
odos - ‘odos - Ita médica sp. Inmediata 0. FILTRAR
Q T T [ Atta médi [ bisp. Inmedi. [ sos
Recetdn de solicitud a farmacia , dispensacion por 3 dias
Fecha y hora Tipo de Receta Paciente Ubicacién Diagnésticols) Paciente Profesional Solicitante Acciones
19/06/2025 d + Z60 Problemas relacionados con el ambiente social,
10:3 Mormal RUN : 86614863 SOC-SAN C503 L83 Ulcera de deciibito, Gabriela Guinez Arrepol =
: 662 299-1 Ortesis
* 2853 con otras legales,
18/06/2025 & oo 169 Sacuelas de enfermedades cerebrovascular,
1:30 Normal RUN : 23038582 WED C5A1 10 Hipertension esencial (primaria), Gabriela Guinez Arrepol b=
N 63a E11 Diabetes mellitus no insulinodependiente,
$42.2 Fractura de Ia epifisis superior del humero
12/06/2025 o o
oo Nermal RUN - 81443130 MFR R16 Jr L98.4 Ulcera crénica de la piel, no clasificada en otra parte Gabriela Guifez Arrepol vz
678
M17 Gonartrosis (artrosis de la rodilla) , (artrasis),
2597 Problemas relacionados con seguridad social y sostenimienta
g oo insuficientes para el bienestar,
:)n;‘(;zfzuzs Anlimicrobianos  RUN : 135048445 S0C-SAN CS05 299-1 Ortesis, Usuario Prueba ¥=
’ 57a 210 Control general de salud de rutina de subpoblaciones def
210.8 Otros controles generales de salud de rutina de otras
subpoblaciones definidas
N10 Pielonefritis Aguda, v
. / .
Seleccionar recetay pulsar botén Enviar Receta:
r
Detalle de receta: xxxx
T T administracion T Recetada Receta requerida requerida T a
e B —
07/04/2025 N . N 1 Comprimido cada 12 Horas - - e
Acido Ascorbico 500 mg Compri Oral 2 Comprimido Comprimido
14:08 9 P Permanente - Oral [EEGELED G o 6 P D
04/06/2025 . 1 Comprimido cada 8 Horas - SOS - - -
Paracetamol 500 mg Comprimidos
15:31 g P @ Oral oral 3 Comprimido 3 Comprimido D
12/06/2025 . - A
13{35/ Paracetamol 500 mg Comprimidos Oral 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral 3 Comprimido 3 Comprimido D
12/06/2025 . - -
13{a5i Paracetamol 500 mg Comprimidos Oral 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral 3 Comprimido 3 Comprimido D
12/06/2025 . - -
14{05/ Paracetamol 500 mg Comprimidos Oral 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral 3 Comprimido 3 Comprimido D
12/06/2025 . - -
16{17 / Paracetamol 500 mg Comprimidos Oral 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral 3 Comprimido 3 Comprimido D
12/06/2025 . - -
16{2; Paracetamol 500 mg Comprimidos Oral 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral 3 Comprimido 3 Comprimido D
19/06/2025 . - - A
10{‘34/ Paracetamol 500 mg Comprimidos Oral 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral 3 Comprimido 3 Comprimido
v
CANCELAR ENVIAR RECETA
-
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Se abre ventana emergente Impresién de Receta.

Impresion de receta

¢Desea imprimir la solicitud de farmacos enviada?

Al seleccionar boton imprimir se visualiza. Receta

Seniciode salud  Senvicio de Salud Metropolitano Sur Oriente Fecha impresion 19-06-2025 11:25
Establecimiento Hospital San José de Maipo
Direccion Calle Comercio N"19856 - Fono 226762700

Nro. receta enviada: 104638
Receta medica

Nombres: XXXX XXXX XXXX XXXX

Tipo de documento:  RUN Sexo:  Hombre Edad: 66 afio(s), 4 mes(es), 18 dia(s)
N° de identificacion:  8.661.486-3 Cama: Cama 08 Sala: Sala03 Servicio:  Socio Sanitaria
Diagnéstico(s): Z60 - Problemas relacionados con el ambiente social - PRINCIPAL - -

L89 - Ulcera de decubito - - -

Z99-1 - Ortesis - - GES -

Medicamento Posologia e indicaciones Dias Cantidad Unidad Despacho
(*) Paracetamol 500 mg 1 Comprimido cada 8 Horas - Oral - Por3 3.00 Comprimido
Comprimidos 3 dias

19-06-2025 10:40
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@ertus

Se ingresa nombre de usuario y contrasena: y seleccionar boton Iniciar Sesion

Enlasiguiente ventana se ingresa :

e [Establecimiento
e Farmacia
e Rol

‘ RAYENSALUD

&> RAYEN Elofsa

Inicio de sesién

Nombre de usuario

Contrasefia

&> RAYEN Elofsa

Bienvenido

Para continuar ingresa la siguiente informacion

Establecimiento -

Farmacia

30
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Validacion.

Enlasiguiente ventana se seleccionaicono s ®' paravalidar o rechazar

(Y RAYEN Elofsa e
4 N . ..
Gabriela Guifiez Validacién
Médico
\ J Estado Prescripciones Paciente Prescriptor Ubicacion Fecha
Validacién o ) _ o
|‘ .l OSXXXXXXr AIXXXXXX0 IMXXXXXXI LIXXXXXXn Gabriela Guifiez Cama Cama 08, sala Sala 03, Socio Sanitaria 11:23
Preparacion (1]
Entrega (1] 1] L Ll @ OSXXXXXXT AIXXXXXXO IPXXXXXX] LIXXXXXXn Gabriela Guifiez Cama Cama 08, sala Sala 03, Socio Sanitaria mié 11:26
Historial
|‘ .l (? RIXXXXXX MaXXXXXXI ZaXXXXXXa LaXXXXXXa Gabriela Guifiez Cama cama 1, sala Aislamiento 01, Medicina mié 11:21
' G? EFXXXXXX SEXXXXXX0 BUXXXXXXS ) » Cama Cama 02, sala Sala 16, Medicina Fisica Y ) .
|‘ . MeXXXXXXa Gabriela Guifiez rehabilitacion jue12jun
G? . Cama Cama 01, sala Sala 08, Medicina Fisica Y )
|ﬁ .' KHKKKK XHKXXX FOXKKXXXXE XKXXXX Usuario Prueba rehabilitacion vie 30 may
|‘ .l & INXXXXXXa XXXXXX CaXXXXXX0 GoXXXXXXz Gabriela Guifiez Cama Cama 01, sala Sala 02, Medicina agudo lun 26 may

En la siguiente ventana clic en icono Validar medicamento y luego en botdn Preparar

0 RAYEN Eloisa Q, Busqueda...
( <
Gabriela Guifiez
Médico E G
OsXXXXXXr IPXXXXXXI LIXXXXXXn 3olas
P " I sogoy
66 affos ) 500 mg Comp [ —
Validacion @ Cama: Cama 08 sala: Sala 03 Servicio: Socio Sanitaria 3 COmp{ITﬂIdO Ce,]da 8Horas > Ora)
Instruccién Adicional: Por 3 dias

Preparacion () MEDICO PRESCRIPTOR DE ORIGEN: GABRIELA GUINEZ

Médico prescriptor
Entrega o Meédico Gabriela Guifiez ': 0"2‘2 CANTIDAD A PREPARAR

Cantidad Medicamento a entrega
Historial Funcionario Solicitante = S
a i S
Gabriela Guifiez Arrepol - Médico 3 v P 500 mg Comp M
Cantidad disponible en stock: 9919
1flp 0 Validada \zada @ 1sinrevisar PREPARAR
(1) cantidad ultima entrega: 3 - Fecha: 12 jun 2025
SIN INFORMACION 3dias
0 Paracetamol 500 mg Comprimidos
1 Comprimido cada 8 Horas - Oral
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Preparacion.

Enicono Men, selecciona opcién Preparacidn, seleccionar icono E

() RAYEN Eloisa e

e N P .

Gabriela Guifiez reparacion

Médico
. S/ Estado Prescripciones Paciente Prescriptor Ubicacién Fecha
Validacion 107 X . . o

) (] OSXXXXXXT AIXXXXXX0 INXXXXXX] LIXXXXXXn Gabriela Guifiez Cama Cama 08, sala Sala 03, Socio Sanitaria 11:23

Preparacion e
Entrega o ] ° (& Guillermo Ernesto Sandoval Hernandez Kelvin Venero Cama Cama 071, sala Sala 15, Tisiologia Cronicos jue 08 may
Historial

Enla siguiente ventana seleccionar icono Preparar Medicamento y luego botén Entregar

<
Gabriela Guifiez
Médico = E o
OsXXXXXXr IPXXXXXXI LIXXXXXXn 203
+ I 554
66 afos P 500 mg Comp Preparar medicamento
Validacién @ Cama: Cama 08 sala: Sala 03 Servicio: Socio Sanitaria ? Lomprjlrnldo‘cada Shoms -vOra}
Instruccién Adicional: Por 3 dias
Preparacion 2} MEDICO PRESCRIPTOR DE ORIGEN: GABRIELA GUINEZ
o o Médico prescriptor
ntrega A di : i 19j 5 g
9 Médico Gabriela Guifiez 20‘;; (D) 11:45-jue 19 junio 2025 >
Historial Funcionario Solicitante

Gabriela Guifiez Arrepol - Médico CANTIDAD A PREPARAR

3

Paracetamol 500 mg Comprimidos

ENTREGAR

(i) Cantidad disponible en stock: 9919
SIN INFORMACION 3 dias

0 Paracetamol 500 mg Comprimidos
1 Comprimido cada 8 Horas - Oral
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Entrega

Enicono MenU Seleccionar opcion Entrega.

En la siguiente ventana seleccionar casilla ubicada al costado izquierdo

(O RAYENEloisa . Bisquecs.. # -
Gabriela Guifiez Entrega
Médico
4 Estado prescripciones Prescriptor Paciente Ubicacion Fecha
Validacion 107
@ ® (9 Gabriela Guifiez OSXXXXXXT AIXXXXXXO IrXXXXXXI Cama Cama 08, sala Sala 03, Soclo Sanitaria 11:23
» LIXXKKHKHN
Preparacion o
Cama Cama 01, sala Sala 05, Medicina Fisica Y
Entrega 2] a G? ® () Josefa Ramirez Emilia Irene Zamorano Gonzalez rehabilitacion mar 06 may
Historial

Seleccionar icono Validar medicamento @

© e ik

<
e Gabriela Guifiez
Médico
; b3
~ OSXXXXXXr IPXXXXXXI LIXXXXXXn 3oias ®
66 afios Paracetamol 500 mg Comprimidos
Validacion 107 Cama: Cama 08 sala: Sala 03 Servicio: Socio Sanitaria . Compnfmdocz‘]da 8 Horas ‘Oral
Instruccion Adicional: Por 3 dias
Preparacién o MEDICO PRESCRIPTOR DE ORIGEN: GABRIELA GUINEZ
E e Médico prescriptor
ntrega et : - 19

g Médico Gabriela Guifiez 2;;2 (D) 11:53-jue 19 junio 2025 >

Historial Funcionario Solicitante

Gabriela Guifiez Arrepol - Médico CANTIDAD A PREPARAR

men

3 Paracetamol 500 mg Comprimidos
@ o validadas © oRechazades @ 1sinrevisar
SIN INFORMACION 3dias
0 Paracetamol 500 mg Comprimidos

1 Comprimido cada 8 Horas - Oral
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Volvemos a opcion Entregas y seleccionar botén Enviar

C)RAYENEloisa Q Bisqueda.. £ P
[ Gabricla Guifiez Entrega 1 SELECCIONADO! ENVIAR
e Médico
) Estado prescripciones ip aci Ubicacion Fecha
Vvalidacion 107
Q? OSXXXXXXr AIXXXXXX0 INXXXXXX] )
i i Cama Cama 08, sala Sala 03, Socio Sanitaria :
3 (N (1) Gabriela Guifiez —— 1:23
Preparacion [1]
Cama Cama 01, sala Sala 05, Medicina Fisica Y
Entrega (2] O @ (] (D) Josefa Ramirez Emilia Irene Zamorano Gonzalez ehablitacion mar 06 may
Historial

Se abre ventana emergente donde se debe seleccionar Funcionario receptor y pulsamos botén Enviar.

Se muestra Informe de entrega de medicamentos

Hospital San José de Maipo

Informe entrega de medicamentos
Farmacia Sanatorio

. N°® L N° Total -
Paciente . .. | Ubicacién Farmaco Validado por Preparado por
Identificacion Receta Entrega po P P
OsXOOOXKr AKX XXo| 86614863 Habitacion: Sala 03 Cama: Cama 08, Socio| 112094 | Paracetamol 500 mg Comprimidos 3 | Gabriela Guifiez Arrepol| Gabriela Guifiez Arrepol
IROOOOCK LIXXXXXXN Sanitaria

Recibe conforme: Angela Rubilar Diaz
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