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Cuando el nino este mal — Revisar la lista de Primeros Auxilios.
Primero revise con la lista de las paginas 2 y 3.

Cuando tenga mas de una Cuando no haya marcada
respuesta afirmativa. una respuesta

Llévelo inmediatamente al hospital. En caso de dias En el caso de ser durante
Utiles y en horario la noche o dias feriados:

de atencion Seguir las orientaciones de
En caso de consulta En el caso de ser durante wiir
en horario de atencion. la noche o dias feriados. Ial oo 4 all g: opsewatr

. ) : . a . el estado y al dia siguiente
Lievelo al pediatra mas Liévelo a los Gentros de Emergen Liévelo al Pediatra llevelo a Csénsulta eg el horario

| cia indicados en las paginas 8 y 9. . gelniidl

cercano. Llame primero a: mas cercano. de atencion. Sin embargo
Atencion! Hay muchas Ciudad de Kofu: 055-226-3399 si hubiese alteracion en el
clinicas que descansan Ciudad de Fuijiyoshida: estado del paciente chequee
los miércoles y jueves. 0555-24-9977 nuevamente la lista




Chequeo de la Lista de Emergencial
MBRFTVvIURN

—D v IBBNIET <ITHBRA
L\ééﬁig !1972) BRET <[k O FCHThFLNA

Si hubiese por lo menos una Primera convulsion
respuesta afirmativa: O &%6NAXR®
Llévelo al hospital inmediatamentel!

Menos de 6 meses de nacidos
O 59 EHE<IFONA. BEIMKREBITE STV
Convulsion continua por mas de 5 minutos, rostro

& Cuando el estado es grave o esta con esta
marca(*), Llamar a la ambulancia (lamar al 119)

morado
O IFLNnA®%. EBNEESHEVNS BT, BEIFLDNA
heEEsE

Después de la convulsion, antes de estar

O 4%3H,BUTFC. 3 8ELL DR conciente, tiene otra convulsion.
Recien nacidos con menos de 3 meses y con O BohasiaEl. 1RENEES TOERLIE>E

fiebre encima de 38 grados Co. A
O BHABHLL. <ok LTWVS Después de la convulsion aunque haya pasado

Estado semi inconsiente, esta de cansancio mas de una hora, no esta completamente

O KREZFDIFEN. ELo2THFELS5VTHEL conciente.
No consigue ingerir liquidos, no orina més o menos O 2 4B@ELAIC 2B EFVNAD S Ef
12 horas seguidas: Tuvo mas de 2 ataques en 24 horas.

O TRICIRMZ#RDRY IFONADEEXNFR T

Vomita y tiene diarrea varias
veces:

O FWhAZzEB L
Convulsioné:

O EEHEL HeLlTEsEbhhaLn
Esta palido y aunque lo mime no sonrie.

O RLESTHRENEN

No duerme en la noche y esta de mal humor.

O MmHAHBH LV
Respiracion anormal

O #HHSHEIIC. BEZEDHAICR W (BHED

BJREMSH W)

Antes de comenzar la fiebre estuvo en un lugar
caliente por largo tiempo (Sospecha de ataque de

fiebre).

S0 EBRBEPEOBHBEVE (F7/—1)

S>EIREDUNE

& Esta palido y esta con los labios azulado
(cianosis) — es necesario consulta inmediata

S0 HRHELZS THEHEL DI, E—E—PLa—
Ea1—-HEEAE. FlFL<{ETALL (BED

F1E) SEZZHHNE

& Esta palido con respiracién dificil o no

oye(crisis fuerte)

— es necesario consulta inmediata

Convulsion asimétrica.

BN 3 BEUTCIFLNAZS T LI

Convulsion con la temperatura corporal debajo de
las 38C

WEZE) —RKOE-ESZTEHNRE
Heces enrrojecidas

— es necesario consulta inmediata
BRI IR L DR A D
Tiene fiebre alta y vomita varias veces.
BWEREDNH S
Tiene dolor de barriga muy fuerte.
THRN1H6EL EHS
Tiene diarrea mas de 6 veces por dia
HoELME MBEHNEC>TWAE DUDLSEES
FWDMENTS
Heces emblanquecidas, con sangre, o heces
oscuras.
HERHAEL KDZIFEAEREEL
Esta de mal humor y no ingiere
casi nada de liquidos.
HLoTHFHLSVEHEWL
No orina alrededor de 12 horas.
BEYEHIZLTVS
Los labios y la lengua estan secos.




S0 BHBVPEOEHSBEVE (F7/-—1)

¢ Esta palido y los labios azulados (cianosis)
— es necesario consulta inmediata

O Ehdbl. bbb, <o) LTV
Tiene tos y fiebre y esta sin fuerzas.

O BEAHFHLL. HEEREDIES ) — 5 X—I B8
Tos intensa, hay indicios de dificultad respiratorias
_ver pg.5

O MREREET. #icanso, TLLTEIFGN
Dificultad para respirar, no puede echarse de lado,
no puede moverse facilmente.

O —H"%. BHALEESEL
Tose todo el dia.

O 12E0MER REehA6 0B E. $1R4 0EILLE.
INFE3 OB EDEE
Cuando la respiracion por minuto esta por encima
de :

Bebé — 60 veces por minuto
Nind pequeifio — 40 veces por minuto
Nind de primaria — 30 veces por minuto

,

@t Voémito

S0 10~30bEIcERE®RYET (BLLIEL).,
MERHZ >EIAZTZHRE

& El dolor de barriga se repite entre 10 a 30

minutos (llora intensamente), heces con

sangre- — es necesario consulta inmediata
S0 WBLhhAZEEEGSEY, BEHPEFARPYLTVS

SESRDHUNE
@ Acompanado de convulsion, esta semi
inconciente — es necesario consulta inmediata
S0 VEVERVEVERESHSEM, F3EEE
o fcDEM %= 22 h 2
@ Vomito con dolor de barriga intensa
acompanados de fuerte dolor de cabeza,
después de un golpe fuerte — es necesario
consulta inmediata
O Mgt & TRZFRRFICRESEYIRY
Tiene repentinamente diarrea y vémito al mismo
tiempo
O HUOLolm&RPES ((FE) DNELCS
Encontrar bilis(manchas verdes) y sangre en el
vomito
O fAESHNE. I—b—HTDESEEPHEDNT
RIcIzo Tz
Después de vomitar varias veces el vomito
adquirié un color de café colado y amarillo de jugo
gastrico
O BLo2THFBELSWVTHEL
No orina al rededor de 12 horas
O BYEHLNEZVTLS
Esta con los labios y la lengua secas

BB Colicos

O <o) LTOWTCIWTEDY WS
Esta cansado y llora mucho

O BEHELHLHTENS
Siente dolor en la barriga y
se tuerce

O BEHMHVEL THIFGEN
No puede caminar por sentir
dolor en la barriga

O BEhEfMdERmHNS
Siente dolor cuando se toca en la barriga

00 RUBKRZEBEHERFHY., BUIREEWD
Siente dolor de barriga cuando salta y no puede
seguir

O BENMINTWS. EOMITIRHENTLS
La piel que cubre los testiculos y los bordes estan
hinchados

O TH. BHZEHES>TWS
Estd acompanado de diarrea y vomitos

O KErALREMO THEL WY, BREZENT
FHERIT<

El bebé encoje las piernas y llora fuertemente,
convulsivamente y con intervalos

0 f@cmhAVELCS Heces con sangre

. J

ZDfth Otros

O 7+7475F—23v7  “shock” anafilactico

AhEBNfY, BEEMRAREIC, AICCATLADGET, €
THZLT. BHELZSICGY, BEELGES55&LIEYEBE
DY a3y VEROE-E2E2H0E - REHE (B BEES
119) EFCELES.

Después de tomar remedios o comer algo, aparece urti-

caria, mala respiracién y esta semi inconciente, como si
estuviese en estado de shock — es necesario consulta

@mediata — llamar a la ambulancia (& teléfono 119).J

O CALEERBL (B E:EES 119) A\ !
En llamar a la ambulancia
(B telefono 119)!
®EHNELY  Estdinconciente
@ FLONABIEE S5 No para de convulsionar

OEOH VDB 5 CHRAREICHEOTLS

La respiracion es dificil y corta
®E GE - e - e H'H5
Dolor fuerte (cabeza, abdominal,toraxica)
SHmAHL < IEE 5L

Hemorragia intensa y no para

INSIEH<ETH, FROERTY,
AR THEHWY LTWELSTE, <2t ELTTRD
BULERL TELOBRFHEREESEBSIOFTZLFELLD |
Estos son puntos de referencia para consulta. Cuando
esta cansado, aunque esta sin fiebre y sin vémito, pero
parece que el nifo esta mal, llévelo para consulta !



CARBEERBRRTRFEH THRLK*
En estos casos, puede observar en *

BEDZREAAICEZLILLS !

Consultar en horario de atencion !

1
O KPPREHENS

Puede ingerir alimentos vy liquido
O #8hH->TELEBICEERNEND
Puede dormir normalmente, a pesar de tener

fiebre
o O BRLEES. BIES ET5. BHAE L.
S EELEC L

Sonrie si lo mima, quiere jugar, no esta de mal
humor y su semblante esta bien

O EEICTHERBENELLGS
Se anima si lo visto con ropa lijera

9 s ] * 777”4 > k% Cuidados principales
AEv o O RELLEREETR, BAB AU, FRPAIRGNIE BEITLT,

Puntos principales A& ADREE RS,
Observar el estado general y la temperatura. Cuando las extremidades
® HALNOERDEE estan calientes y la fisbre aumenta, usar ropa lijera y revisar la cantidad de

edredones que usa.

Existencia de sintomas
@ KowwaLoHhWiTS, Darle bastante liquidos.

ademas de la fiebre 9B | A A R S,
INR D BRERPKTEDAR—Y PV 7%L OK,
& KB Bebé : liquidos ionizados, especiales para bebeés.

Nifos . puede darle té verde o bebidas deportivas diluidas en agua.
@ BAPIIIPEZHIE. AILHNEEZTEH OK,
Si quiere puede amamantarlo, darle leche o comida.
@ TAR/URB/HY—MEET, B, BOAY. bEDOTEAEPT RN,
FEELHBMDBESEBICAPTHLLTH 0K,
Es recomendable bajar la fiebre con productos especificos para bajar
31 |'E la temperatura del cuerpo(toallitas humedas, etc), usando en la frente,
cuello, axila y entre pierna. Si el nifio lo rechaza no le insista.

Temperatura

1
O WLOhADTEEIFT. 53URNIcEEY. BZH
FTRABDUAICRISLIZY, B0 Y T3 I &ll hepfiel en horerio de
Apenas una convulsién, por menos de 5 CrrE e TaD)
minutos y cuando es llamada por las personas (SifesldelmadiiigadaYesperelalldialparal
de su alrededor el nifio reacciona y llora [verlo & censulie)
J
_’13 ~ . . .
BJ FTwHRIY M '-E * /7 7”"1 > k% Cuidados principales
Puntos principales O Fo5iEETAICENMCENE.FRNALPTVKSICKEZD D85,
€ BOE. FEDIRRE Recostarlo en un lugar tranquilo y plano, aflojar la ropa para

Observar estado de las extremidades vy
posicion de los ojos
€ FTULNADEHERE (REBICRBHH D @ BEE#EICATFs (Wb DERWVAATEET 2EHEVEDI0),

mejorar la respiracion

z5) P tro de lad it t
Medir tiempo continuos de las convulsiones ONer Su rostro ae lado para evitar que se atore
(si los padres tubieran tiempo) ® FOWILERGELOHGVHEES (X b—T0 Ry b IWEE),

¢ KB (FLNADEESEH)
Medir temperatura (si la convulsion lo enfria)
31 I'E (estufa, termo, instrumentos punzo cortantes)

Revisar que no haya objetos que representen peligro para el nifo




~

O OEREAEA, ba—ba1—H2TVWBH Fh
EAELL G2/ FOEL. BITEOTE>TLS
ns
Le pica la garganta y respira con dificultad, pero
no empeora y puede dormir si lo pone de lado

O EUDNNIPEHRESfEE EocEEICKRIEE DD
EHREHRW
Tose cuando corre, o durmiendo se despierta
tosiendo, pero su estado general estéa bien

O R, BE. EI;HHIFo5NGENT. BRLEWN
No tiene fiebre, no le incomoda al ejercitarce,
duerme y se alimenta normalmente

J

310 0000'.&

Ir el hopital en horario de
ateneion

T HETR>T=D)
[(Sifeslaemadigadaesperelalldiajparal
[everlo & consullE)

* /77 R4 k%  Cuidados principales

FIORAYN Puntosprincipales - D EARLNEE. BREME 06 EIRLAFILEST

BE. BOg Color facial, color de los BB,
labios .
2B DREE Estado general Si la tos es fuerte, aumentar la tempe.ratura <.Jle.l cuarto,
B Apetito es bueno pasar una toalla humedecida y tibia por la
ZEAHA. WIIRAEE  Estado de la respiracion, boca
: [modoideasen @ BAEL. BESINEL Th, KDRIFERSE 5,
R Temperatura . .
Si no puede alimentarse por la fuerte tos por 1o menos

't-i'fu%( Tomando remedio, respirando hondo o atravez

(D%{’E de inhalacién mejora su estado (para surtir

Ataque de efecto del remedio esperar alrededor de una
asma hora)

1
O RIS (RARE  SIRHDHE S E TIT 1 KfE
BELDLB). HBBVRBARTERL L Zof

O €—€¥—LTWVWTHLEBILG>TERRZIENTES
Puede dormir si lo recuesta de lado, a pesar de
tener dificultad para respirar

9

* & o o

J
FIwOiRAL>Y M Puntos principales ‘2
MG REEDIKRDERE  sintomas de dificultad respiratoria
BB
Respiracion corta
E2feHEDKDITE KT S

Respiracion agitada, como si hubiese corrido
BEWSEICHEIESET. MBOEYT. HED L BOTHEE
Cuando respira su pecho no se llena, se unde en la parte baja de la gar-
ganta, encima de la clavicula y por debajo de las costillas

BERSEIC, L IEH. BEHOHESS,

Cuando respira, su pecho se hunde y la barriga se hincha

BN IETTS

Las fosas nasales se dilatan

&L THEIcENG W

No puede echarse por el dolor

B EAACLEE 570

No para de toser

I'E darle liquidos

Iir &ll Ihopital en horario ce
eliencion
CTEEsHETR>TED)

(&l es cle meclugrck, csper él cia pam@
[everio & censulliE)

* /777”4~ ;% Cuidados principales

© HEHLTOAYT1~2HDKEDEHE,
TEBRTARECRZR > L &<
WHZLTLIREL,
Ponerlo de pie y darle de 1 a 2 vasos de
agua, que inhale y exhale varias veces

@ REFICEIE (WREPRAX) BHoh
CoHEEnTLNIE. DD DIFEDIERIC
Eo>TLLIREL,
Si tiene recetado algun remedio a la hora
de la crisis (remedios de uso interno e in-

halacion) seguir el procedimento indicado



*

O THROEEIZ1HSEMAT, SLOIHEREE

DYIELHETWS

Diarrea hasta 5 veces en un dia, orina normalmente
O BRHOVDLEEDST. KHENTWD

Apetito normal e ingiere liquidos normal

O #HhE<, #IRE L <R

Ir &l hopital en horario de
eliencion

CTEBHETR>T=D)
(©l es @o meciverek, cspers e ¢l pam
[everio & eensulle)

Sin fiebre, buen humor y se siente bien

FIVIRIV b

Puntos principales

WDEDFEE DEL

Heces diferentes a las normales
[CHEL, IR CRIAR. Kbk, #G
R, Mk, A F3€)—IR)
B, —HDE#

Olor, textura (aguado, liquido
vizcoso, mezclado con sangre
0 enrrojecido), color y veces por
dia

MEnt, SR, BA. 2. HP
Y =F:is

Nauseas, dolor abdominal, ap-
etito, fiebre y erupcion
bLorzh=

Cantidad de orina

0 HEQLEE>E. KOHENS
Después de vomitar puede beber liquidos
O T BRAGENE 2FRENE LGN
No tiene diarrea ni fiebre, su estado general no es

malo

FIVIRIY b

Puntos principales
[E#k
Frecuencia
&
Color
fefs - EROBE
Hay o no dolor de barriga y de
cabeza
B B THRORE
Hay o no apetito, fiebre o diarrea
BLoTh=E

Cantidad de orina

*TTRAY bk

®

* 7T RA Y bk

®

©)
®
@

G)

Cuidados principales

BLYADOINGWKDIT, BEOZMHISEDIC, BLUKETEL v T —
BETHWRLEIEFESIHARL,

Para evitar escaldaduras cambiar frecuentemente el panal. En vez de limpiar
es mejor lavar

TRNOEWVWE FIE. BBEEARDSOHICEFEOEBNYIEEZ L. AJREEIC
BOEDTUBEPFHREADA A VR G ERREHITTER S,

Cuando la diarrea esta fuerte, para descansar el aparato digestivo no ofrecer
alimentos sdlidos. Dele té ralo y tibio o liquidos ionizados en intervalos cortos
TRIDFEME. BRLESKIFERAVE L&D,

Favor lavar bien las manos después de botar los escrementos
TRNEELTERS. TERRITMBFFE LK E SR %,

Cuando se esta recuperando de la diarrea, darle alimentos ricos en
carbohidratos

Ir &l hopital en horario de
giiencién

CTFEHETH>T=D)
[(SifesldelmadiigadaYesperelalldialparal
[everio & censullE)

Cuidados principales

3. AR REEH. FHOAF LY VR EDHBEDEERIEEITT,

Evitar leche, productos lacteos, bebidas gaseosas, citricos
HWeEDEREITRWVIATHEWVL S, BTWAEEFMELEEEICLT,

Para no atorarse con su propio vomito, echelo de lado
HWNeEDEBARLIESKCFEZAVEL & D,

Cuando limpie el vémito, lavar bien las manos

HERMBNEEIE. 2 - 3EFBOBEEZ 5,

Cuando las nauseas son fuertes, evite darle alimentos solidos y liquidos por
2 a 3 horas

EHOBRARLS G225, AUTBOHIEBERDAF ez LT DBEE S,
BEFADIEE Z 50,

Cuando las nauseas se presenten en intervalos largos, ofrecerle bebidas
tibias como té, liquidos ionizados. No ofrecer alimentos solidos
HEQDEE OIS, HIEDRWRKIEMEDVET DEZ S, HDZLEDIFE
7%,

Cuando la crisis del vomito pase, darle alimentos ligeros en pocas
cantidades, evitar alimentos grasosos



O IIKBRLGE>TRIETCESRH#HE PEEEREEEA
El dolor pasa répido y es soportable Iir &ll hopital en horario de
O BHETBEBFE>TEEORENRBL G I“I m||
Después de evacuar, el dolor pasa y el estado gen- -“ﬁ“n:z)m
eral es bueno [sverio & eensulliE)

FIvIORIY b
Puntos principales
® A HER. HHEOEE
Hay o no fiebre, nauseas, o
evacua
® FENVA. BEHA (L.
TS AZEDY. EG. 5
Tipo de dolor, lugar (parte
superior o inferior de la barriga,
alrededor del ombligo, lado
izquierdo, derecho, espalda)
® BHEHhDIFVES
Inflamacion de la barriga

* 777”4~ % Cuidados principales

®

©)

b LICIT > THEEE T HS

Intente llevarlo al bano para que evacue

ERHIBVERIEL., BIBICBNTELTOK, KoED LT DOEEHRFEHT,
Cuando el dolor de la barriga sea intenso, no es necesario obligarlo a comer.
Darle liquidos en pequehas cantidades y observar.

AZE#EERIC. BEHEELII YT —ILTH5,

Frotar la barriga en circulos

R Al TEICERERIEMER L&,

Antes de consultar no ofrecer laxante o supositorios
BEMNNCKENBSHEIE. BOHBHEBNTEHDT. A AFTROHEVLDIT
En el caso de dolor de la barriga no calentarla de ningun modo (kairo, bolsa de agua,
etc) porque el estado empeora

% #EIR X E Anotaciones de sintomas del paciente %

WODSHEHA, WOEEMHWE - TRILE GEAERRLTHEEL LS,
Anotar cuando comenzo la fiebre, cuantas veces vomitd o tuvo diarrea

H dia K hora 43 min °C

H mes

JE[X Causa (&~\#p-%75& comidas « remedios, etc)
H dia B hora 43 min °C

H mes

H dia K hora 43 min °C

C3EED Ficbre B mes
C15&# Erupcion A mes

H dia K hora 43 min

(€ Vomito CIF# Diarrea

H mes

JR ] Causa (B~ - %5 & comidas - remedios, etc)

H dia [B] veces ( B horas. FF horas. K horas)

C1EFWh A Convulsion B mes

H dia K hora 43 min ~ EF hora 43 min

ERIEF? Cual es el estado ?
(BEIELTRLEN. B <AL LTc&d  parece entumecido todo su cuerpo o alguna parte)

% FBRIETEEZDHS5EY ¥ Documentos necesarios para la consulta médica 3§

QRIREE Tarjeta de salud @BFFIE Libreta de salud materno/infantil
QI ZVHFETC EREBHNEROEIL (MEINTFHRSE)
Libreta de ayuda del tratamiento médico para criar hijos sanos (emitido por la municipalidad)

OZERHT RIvY FEBHA (A5E) Esta guia de emergencia infantil

@®IRE Dinero

QIRERMBULUTWNSBE Nombre de remedio que esta tomando actualmente



W - RHORWIFCINE L TWES,  Atencion en la madrugada y feriados
INZIEEE (= ies)— (CiEmR) 2 Nifies (¢l 0 & 16 efios)

Cenit Wiceiso el Pimeres Audieos pere Nihes  (Ciuckel el [Keii)

= (BHEE. #iB. FX&Fm [12/29 ~1/3])

- Bz gﬂ%r‘ﬂﬂ ®x B (Domingos, dias festivos, final e inicios del afio
Horario de Feriados [29 de deciembre ~3 de enero])
atencion Fa19KF~3EH 7K 9 am ~ 7 am del dia siguiente

T3 ~EE 76 8 pm ~ 7 am del dia siguiente

(BR) F#& 78~ 7 E
(todos los dias) 7 pm ~ 7 am del dia siguiente

. & PR BiFhm=E]14—6 (BIFmEEEUREE)
Local B EMASRRERtT Y 2—K
Kofu-shi Saiwai-cho 14-6

(Sede del bien estar y tratamiento médico de la ciudade de Kofu)
Centro Médico de Emergencia de la Asociacion Médica de la Ciudad de Kofu

B8 & 9. BELDSTEELLD !

= .
Informes & 055-226-3399 Antes de ir es mejor llamar primero!

MEEIA OFHDRBEEEH Y FEAD. HE5LLCHEFETREZORALGLELEHELTHSENMFBLSICLFL LD,
Cuidados No es necesario hacer reserva, pero es mejor llamar antes de ir
Ot V2 —TIHNEHEICKLZZELNZITIONETTH. 4T LENEHRETELTELIVESE. HEFHOKAS
BEICREZIBHILLTELT,
Puede consultar al pediatra en el centro de salud, pero en el caso de no necesitar un pediatra, puede
consultar al médico de turno en el servicio de emergencia
OBESRRITH#. ®IFE. T7H., BIFEFONARMBKRRBICOVTINETET A, BYDORFIFHAHI DOV TEXIEHT
EFHEWVEEDHBVETDT, H5LCHEETHRLTLEETY
Confirmar por teléfono la atencion, porque en el caso de necesitar cirujia es imposible la atencion (ingerir
algun cuerpo extrano, golpe en la cabeza, quemaduras, heridas y fracturas)
ORBUELIDE S TEBEDZEREMANCH DY DITEDEEEZZITEL £,
Al dia siguiente, consultar siempre con el médico de la familia en horario de atencion

Kofu
For Station JR Chuou Line
Nirasaki

For
Shinjuku

Kofu-Shi
Sougou Shimin Kaikan

Higashi
L Shougakkou

For

@ Aioi Yuk| Kouen Kofu Bypass
Kuban Yu daSho Kami Ahara(R20)
Co e ience
. h — o
con i i . . . i
Kofu -Shi
Hoken
Center@ O®cs
[/
Drlvmg
School

@ Ogino IseTen

SleepShop
Kimura @

Kofu Bypass

For Yomogisawa(R20)

Senshuu Bashi

Minami Kofu
Station

Minami Chugakkou
JR Minobu Line

F . .
Kofu Minami IC (Shoum Shoki Kyukyu Iryou Center




%W - RHORMIFTINE LTV ES,  Atencion en la madrugada y feriados
e o EEMINFIE BN EESReYo)— (Bacsng) & Nies (o0& 16 &fios)

CentrolVedicoldelRrimerosyAuxiliosiparalNinesidelEujillobul(CilidadidelEljiyeshida)

1. FORESH (AR, RB. FFREL [12/29 ~ 1/3])

H io d {* 8 (Domingos, dias festivos, final e inicios del afio
orar[o e Feriados [29 de deciembre~3 de enero])
atencion “FHIOE~FHT0E  9am ~ 12 am ( media noche )

T 3E~Fr10E 8 pm ~ 12 am ( media noche )

(8H) F#%& 8K~Fai O FF
(todos los dias) 8 pm ~12 am ( media noche )

2. B PR ETEEHTER - E2-7—-21 EHItBEEEERELZ2—2RK
Local Fujiyoshida-shi Midorigaoka 2-7-21 Centro Médico General Fuji Hokuroku - 2° piso
3. B &

Homes B 0555-24-9977 9. BELTHSTEELLS |

Antes de ir es mejor llamar primero!

4., BEEFIF OFHOLERBYELAD. HS5HUHEF TV E2—DRRHESE THRFEEL,
Cuidados No es necesario hacer reserva, pero es mejor llamar antes para confirmar la atencion

OBERRITH#E. PIFE. 7H. BIREOARMKRBICOVTIEIRISTEET A, . BYDORIHAFKITDOWVT
RIS TEGWVBEDHBYETDT. H5H ULHEBERECTCTHIRLEL,
No atiende en casos de necesitar cirujias, como ; golpes en la cabeza, quemaduras, heridas y fracturas. En el
caso de ingerir algun cuerpo extrafio ; confirmar la atencion por teléfono.

OZ DEFNIRERDNERIEGFFICEDZEDTHY ., §%. LEOHHNOBEREICOEXLTE. £
TCOFLWEYZ—TITETELEBYVETDTTEERELEEL,
Este nuevo sistema sustituye al antiguo sistema de primeros auxilios para nifios, a partir de ahora daremos
atencién a casos que no sean graves, en horario arriba indicado, en este nuevo centro.

ORMMEFERTRONEDYARIBEDOLZRIE. FRTAO/NRYBARIERLYZ2—THHLET,
(%P : FRFGERGELRER (RRFHEE 14-6) 8 055 (226) 3399)
Después del horario de atencion, el tratamiento médico para nifos seréa dado en el local de primeros auxilios (local
. sede del bien estar y tratamiento médico de la ciudad de Kofu, Kofu-shi Saiwaichou 14-6) & 055(226)3399

Arakura Kensatsu Kan-i
Hello Work Yubinkyoku  Chou Saibansho
o o O o

ShimoYoshida
Dai NI Shougakkou

© tujiToubu Shouni Shoki
Kyukyu Iryou Center

Ryuugaoka @ FujiYoshida
1Choume Shimin Kaikan
Kousaten
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N 2RAUEE
NERIEER
Senale los sintomas con (v/). ano mes 2 dia 8
. Nombre del nifioc/a  FEEDOEE OHombre £ O Mujer &
Fecha de nacimiento: BB _  afio®E___ _mesB__ diad
Direccion  {fT Teléfono  &EEE
;Tiene seguro de salud?  BRIREZIFO>TVEIH?
Ono ## Osi &
Nacionalidad B4 Idioma S
- ¢;Qué le hapasado? &ES3&ENELED
O fiebre( T) FH#R O convulsién OEDIFERT
O mal humor AN O falta de animo TS
O inapetencia a la leche )LD OB OB O aumento insuficiente de peso AZEIEIIRER
O diarrea T/ O nduseas SIBFH5HNEL) O otros  Z Mt
* ;Desde cudndo ?  EFNEWDITAHE5TIH
desde afio mes A dia B8nH5
¢ Es alérgico a algiin medicamento o comida? ZEOBMTPLILF-—EELEZENBYEITH
Ono £ Osi & — Omedicina % O huevos  §f O leche 43

O alimentos BA#)

O otros  ZMfh

O liquido 7K O en polvo &

¢ Qué medicamentos tolera el nifio/a?  EABRBEDZESROHEIIH

O tableta /capsula §EEIZEZI—>IHT LIV

Ono # Osi & — Silos tiene muéstrelos.

¢ Actualmente esta tomando medicamentos?  IREBESRATULDERHYEITH
FoTLWNERBTEZN

¢;Como fue el parto?  HEORRBIIEAZTLED
peso al nacer g HEvADKE

O parto normal  [EE0% O parto anormal

edad

g pa)

de la madre BHRDER

O operacion cesarea HELIF

Vacunas recibidas  1&&EF & TS :
O prueba de tuberculina TBCWAJLD U Y RIS

O varicela K&

O convulsion febril it
O encefalitis japonesa BB

* ¢Se ha curado de esa enfermedad?  ZDRE%IEE
Ono LWWZ O sf &L

O apendicitis  REA O otros Zmi

O enfermedad de Kawasaki
O fiebre de tres dias  ZeFMFZ

YELED?

NI R

O polio  /)NERFkE O sarampiéon 2z O paperas HES<ETD
O BCG O DPT(vacuna triple) =&R&800F >
O rubéola EZ O otros  Z Mt
;Qué enfermedades ha padecido? BXEREDLISBRIELZELED
O rubéola BEZ O varicela K& O sarampion 2z
O asma B8 O paperas RES<BIL O tos ferina BB

Ono £ Osi &

¢Ha sido internado alguna vez? ARZLEZEABYFRIH

Ono # Osi &

B BuE-ZEZEDH 4N

¢Le han operado alguna vez? FINEDTFTEENBYEID

produced by EERAH/\ —F « BEL

directed by DIGITALIUM projects!!-lllusion Mill

CORZERIS, EFBNBAZERS Y T« PICL O TERSNIEZEDE, (V9 —RY MOZEEORY FDO—0EBL T BRTERMAL TS
ENTY, FRICEAL T TESIRYDERSZEELEDEYTIN, BEVELRDAVFL L SHFIEERE TR VY —=RY bA

[CTEBIELTHY XY, TeAYI—Ry M1 IR CNHADRBPSEOEZERE. EEMNEBRIEO/HYIINT,

B<LES, Fk. BIROBEEN®, BILEFSANWNERBESSHYELIESTEDT A MCA—ILTEREWEETNEENTT,

B http://www.k-i-a.or.jp/medical/

MBICHLCTTE
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Este Home Page fue hecho por trabajo conjunto de NPO Kokusai Kouryuu Hearty Kounandai y de Fundacién Kanagawa Kokusai Kouryuu.

Favor confirmar antes de uso sobre posible alteracion del cuestionario.



% REDT & % Sobre la Familia % RSB EEICRALTEERL &S |
Escriba cuando tenga tiempo!

{REEEDZE] Nombre del apoderado Mi&Sexo [1 BM [ LF
4£%FHH Fechade nacimiento Fano A mes Hdia H&FFE Idiomamaterno :

HASESEE Conversacion en japones - 1AL poco [(JB®<5E béasico CJCEREL nada
BPBYTT LILF—HDHc EDHY EFIH ?  Esalérgico a algun alimento o remedio ?  [J%& L No
O&sY S (RREG-ED [ acual )
{REEZ D% E]  Nombre del apoderado A& Sexo [1 8B M ] &ZF
A FHH Fecha de nacimiento Fano B mes Hdia #&EFE Idioma materno :

HAZESEE Conversacion enjapones : 4L poco [(OH®<5E basico OTEHAL nada
BEDRNYTT LILF—HRfcT EDRBY FITH ?  Esalérgico a algun alimento o remedio ? [ L No
O®Y Si [RREESTZEHD @ acual: )
1REEDZE] Nombre del apoderado Mi& Sexo [1 BEEM [ &LF
4£FHH Fecha de nacimiento Fano B mes Hda H&FEiE Idioma materno :

HAZESSE Conversacion enjapones :  [14rL  poco (JHESEE basico [TEH&L nada
BRORMTT LIVF—DHc EDBY FIH?  Esalérgico a algun alimento o remedio ? %L No
O&mY S (RER&EGSFED [ acual )

ZEED%E]  Nombre del nifio 4. Sexo [1 B M (1 %ZF
4FHH Fecha de nacimiento £F ano B mes Hdia #&EEE Idioma materno :

HAFESEE Conversacion enjapones . [14rL  poco C(JB®<5E béasico OCE&EL nada

BOEMTT LIVF—HEBiccEH Y £IH ?  Esalérgico a algun alimento o remedio ? [ L No
Oy S (BEREE>HD D acual:

ZEED&ZET Nombre del nifio A& Sexo [1 EM (1 %«F
AFHAH Fecha de nacimiento £F aro H mes Hdia #&EFE Idiomamaterno .

HAFESEE Conversacion enjapones . [ poco CJH®<5E basico (I C¢EAL nada

BORYTT LIVF—DHlc EDBY EIH ?  Esalérgico a algun alimento o remedio ? [J%& L No
OHY Si RREESTEHD acual:

ZEEDEET Nombre del nifio M4 Sexo [1 B M 0 &F
SFHH Fecha de nacimiento £F ano B mes Hdia #&EEFE Idiomamaterno :

HAFESEE Conversacion enjapones . [14rL  poco CJHEREE bésico OCEHEL nada

BB TT LILF—DHcc EDHY FIH ?  Esalérgico a algun alimento o remedio ?  [J7& L No
O%pY S ([RREGSEHD [ acual:




ZEBHEH T R
Guia de Primeros Auxilios para Infantes

<BS (& Supervision >
IIEYEEEETS  Asociacion de Médicos de Yamanashi-ken
BN BREIES  Asociacion de Pediatria de Yamanashi-ken
IIELBEES  Asociacion de Enfermeros de Yamanashi-ken

<#t ¥ Recomendacion >
BB ERRERS  Asociacion de Farmacéuticos de Yamanashi-ken
<{tH * /ERY, 171 Proyecto * Elaboracion « Colaboracion >
ZNEHEEEZ DR /\—F51

Grupo de Estudio sobre Integracion Multicultural - Heart(Corazon) 51
THNEBEHFET tH F K Farmacia Sumire — Farmacéutica Megumi Ikeura

<HBE@L Libro de consulta >
TEERRHA R T vy EFGEEETADHHDYA (LHE)
Guia de Primeros Auxilios para Infantes — Mejor manera de consultar al médico (Yamanashi-ken)
<%EEMPE Cuestionario Médico Multilingtie >
ERRZ R/ N\—T « —HmES  NPO Kokusai Kouryuu Hearty Kounandai
BEEAD D DERISHME  Fundacion Kanagawa Kokusai Kouryuu

<AZA bk lustracion >
MY 75 EE  Nagisa Muramatsu

T2 1E2BHT

2-2-3 lida, Kofu, Yamanashi 400-0035, Japan

http://www.yia.or.jp/ mail:webmaster@yia.or.jp




