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CC 20222708 EMMA GUTIERREZ DE GUIDO Usuario: JMOTA Fecha Impresién: 17/11/2021 18:09 Pagina N°: *
ORDEN DE PROCEDIMIENTOS O SERVICIOS
ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL MUNICIPIO DE FUNZA
Nit. 900750333
Dir. CALLE 11 NO 9-99 - Tel. 8264000
Registro de Calidad:
Fecha Historia: 17/11/2021 06:07:39p.m.
Lugar y Fecha: FUNZA, CUNDINAMARCA 17/11/2021 06:07:39p.m.
Documento y Nombre del Paciente: CC 20222708 EMMA GUTIERREZ DE GUIDO
Administradora: EPS FAMISANAR SAS  Convenio: CONTRIBUTIVO Tipo de Usuario:NQ APLICA
No Historia: 20222708 Orden N°: 1333143

- Procedimiento: 1010 - Oxigeno Litros x Minuto

Cantidad: 0.00 Indicaciones: PACIENTE QUIEN ESTA CON REQUERIMIENTO DE OXIGENO A ALTO FLUJO CON 15 LITRO ~ 24
HORAS LA CUAL SE SOLICTA OXIGENO DOMICILIARIO POR SU DIAGNSOTICO PARA SU EGRESO

DX Principal: J180 BRONCONEUMONIA, NO ESPECIFICADA
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Paciente: CC 20222708 EMMA GUTIERREZ DE GUIDO Usuario: JMOTA  Fecha Impresion: 17/11/2021 18:09 Pagina
N°: 1 :

HISTORIA CLINICA
ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES DEL

MUNICIPIO DE FUNZA
Nit. 900750333

Dir. CALLE 11 NO 9-99 - Tel. 8264000

%

Caodigo Plantilla:001

Fecha Historia:17/11/2021 06:07 p.m.

Lugar y Fecha:FUNZA,CUNDINAMARCA 17/11/2021 06:07 p.m.

Documento y Nombre del Paciente: CC 20222708 EMMA GUTIERREZ DE GUIDO
Administradora: EPS FAMISANAR SAS Convenio: CONTRIBUTIVO Tipo de Usuario: NO APLICA
No Historia: 20222708 Cons. Historia: 2164203

Registro de Admision No: 233377

HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES )
Funza Cundinamarca: HISTORIA CLINICA MEDICINA GENERAL:

EVOLUCION MEDICA GENERAL:

HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES
I-IDENTIFICACION

Nombre: EMMA GUTIERREZ DE GUIDO Historia: 20222708

Barrio F: SERREZUELITA Direccion: CRA 5 N13 26
E.A.P.B.: EPS FAMISANAR SAS Edad: 94 Afios

Estado Civil: Soltero Fecha Nacimiento F: 14/05/1927
Municipio F: FUNZA Nombre Responsable F: ELSY GUIDO
Sexo: Femenino Telefono: 3134955088

Telefono Responsable F: 3134955088 Tipo Vinculacion F: Cotizante
Zona: URBANO

EVOLUCION

Fecha: 17/11/2021 Hora: 18:07

Evolucion:

EVOLUCION POR MEDICINA INTERNA

EMMA GUTIERREZ

PACIENTE QUIEN SE DEJA HOSPITALIZADA BAJO LOS DIAGNOSTICOS DE:

+ SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA AGUDA DEL ADULTO

+TRASTORNO ACIDO BASE ALCALOSIS RESPIRATORIA DESCOMPENSADA EN HIPOXEMIA SEVERA PAFI 59 MMHG
+ INFECCION RESPIRATORIA BAJA EXTRA-HOSPITALARIA: NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD MULTILOBAR
INTERSTICIAL BILATERAL DE ORIGEN VIRAL SOBREINFECTADA

- ANTECEDENTE DE HIPERTENSION ARTERIAL

- ANTECEDENTE DE FIBRILACION AURICULAR CON FV CONTROLADA DE LARGA DURACION CHADSVACS 4 PUNTOS DE
RIESGO ELEVADO - HASBLED 2 PUNTOS

-ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA OXIGENOREQUIRIENTE

S/FAMILIAR REFIERE VERLA EN MALAS CONDICIONES CON DIFICULTA PARA RESPIRAR
PACIENTE EN MALAS GENERAL,AFEBRIL HIDRATADO CON SV: TA:119/74 MMHG,FC: 84 LPM,FR: 20 RPM,T:37°C, S02:86 %
15 LITROS

-CC:CRANEO NORMOCEFALO SIN REBLANDECIMIENTOS NI TUMORACIONES APARENTES, CABELLOS
NORMOIMPLANTADOS. OJOS: SIMETRICOS, PUPILAS ISOCORICAS NORMORREACTIVAS A LA LUZ, MOVIMIENTOS
OCULARES NORMALES. ORL: PABELLONES AURICULARES PRESENTES, NORMOIMPLANTADOS, CONDUCTOS
AUDITIVOS EXTERNOS PERMEABLES SIN SECRECIONES, MEMBRANAS TIMPANICAS INDEMNES. TABIQUE NASAL



CENTRAL, FOSAS NASALES PERMEABLES SIN SECRECIONES. LABIOS SIMETRICOS, MUCOSA ORAL HUMEDA, LENGUA
CENTRAL Y MOVIL, AMIGDALAS EUTROFICAS SIN PLACAS.CUELLO:MOVIL,SIMETRICO,SIN ADENOPATIAS, TIROIDES NO
VISIBLE NI PALPABLE. PULSOS CAROTIDEOS PRESENTES.

-TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS RESPIRATORIOS DISMINUIDOS CON ESTERTORES VELCRO EN
AMBOS CAMPOS PULMONARES,APEX NO VISIBLE, NO PALPABLE, RSCS RITMICOS NORMOFONETICOS SIN SOPLOS NI
RITMOS DE GALOPES.

-ABDOMEN:BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SUPERFICIAL NI PROFUNDA,RSHS PRESENTES SIN
VISCEROMEGALIAS PALPABLES,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

-GENITOURINARIO:ORINA CLARA NO HEMATURICA,PUNO PERCUSION NEGATIVA

-EXTREMIDADES: SIMETRICAS,PULSOS PEDIOS PRESENTES Y SIMETRICOS,PIEL HIDRATADA,AFEBRIL AL
TACTO,LLENADO CAPILAR MENOR DE 3 SEGUNDOS,SIN LESIONES EN PIEL APARENTE.

“EX.NEUROLOGICO:ALERTA,DESPIERTO ORIENTADO EN ESPACIO EN PERSONA,SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE,FUERZA MUSCULAR:5/5EN MIEMBROS SUPERIORES E INFERIORES, REFLEJOS OSTEOTENDINOSOS Y
FOTOMOTOR:++/+++ NORMORREFLEXICOS.PARES CRANEALES CONSERVADOS.

PARALICNICOS:

PARACLINICOS

-07/11/2021 pH 7.44 * - 7.32 - 7.42 PC0O2 67.0 * mmHg 38 - 52 PO2 61.0 * mmHg 24 - 48 S02% 92.0 % - Hb 13.0 g/dL 11.7 - 16.5
Hct 42.0 % 35 - 45 pHTC 7.45 - - PCO2TC 64.0 mmHg - PO2TC 57.0 mmHg - HCO3- 45.5 mmol/L - TCO2 47.6 mmol/L - BE-b
17.8 mmol/L - BE-ECF 21.3 mmol/L - Pao2 64.0 mmHg - AaDO2 7.0 mmHg - pa02/pA02 0.89L - - P/F Ratio 218.0 mmHg - FIO2
28.0 % - Lac 1.1 mmol/L 0.7 - 2.5 HCO3std 38.7

-03/11/2021 DIMERO 321.

- 02/11/2021: HEMOGRAMA: LEUCOCITOS 3900, NEUTROFILOS 46.4%, LINFOCITOS 39.2%, HG 12.8, HTC 36.8, PLAQUETAS
154.000

-02/11/2021: CREATININA 0.52, BUN 14.3

-02/11/2021: LDH 741, PCR 3.85

-02/11/2021: NA 132, K4.2

-02/11/2021; FOSFATASA ALCALINA 234, ALAT 12.4, ASAT 19.4, BILIRRUBINA DIRECTA 0.35, BILIRRUBINA TOTAL 0.76
-02/11/2021: PT 16.2, INR 1.2, PTT 30.1

-02/11/2021: ELECTROCARDIOGRAMA:; FC 102 LPM, R-R IRREGULAR, AUSENCIA DE ONDA P, SIN SIGNOS DE ISQUEMIA C
NECROSIS, NO BLOQUEOS O ALTERACIONES DEL PUNTO J

- 02/11/2021: GASES ARTERIALES: PH 7.28, PC0O2 62, PO2 65, HCO3 29.1, PAFI 232, LAC 1.2

- 02/11/2021: RADIOGRAFIA DE TORAXC: ROTADA, BIEN PENETRADA, MAL INSPIRADA, SILUETA CARDIOMEDIASTINICA
AUMENTADA DE TAMANOS, CALCIFICACION DE BOTON AORTICO, REFORZAMIENTO PARABRONQUIAL BILATERAL,
ABUNDANTES INFILTRADOS BILATERALES CON TENDENCIA A LA CONSOLIDACICN

ANALISIS: PACIENTE QUIEN SE INGRESA BAJO LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS DE INGRESO: SINDROME DE
DIFICULTAD RESPIRATORIA AGUDA DEL ADULTO + INFECCION RESPIRATORIA BAJA EXTRA-HOSPITALARIA: NEUMONIA
INTERSTICIAL MULTILOBAR BILATERAL DE ETIOLOGIA VIRAL SOBREINFECTADA + HIPERTENSION ARTERIAL CON
REQUERIMIENTO DE OXIGENO A ALTO FLUJO CON MASCARA NO REINALATORIA CON 15 LITROS PACIENTE QUIEN
PRESENTA EVOLUCION TORPIDA DE SU CLINICA CON AUMETO DE REQUERIMIENTO DE OXIGENO QUIEN ESTA EN
CUIDADOS PALEATIVOS CONTINUA CO TRATAMIENTO ISNTAURADO SE RADICA OXIGENO DEALTO FLUJO DPARA
DOMICILIO SE MANTIENE INDICACIONESMEDICAS

NOTA: PACIENTE QUIEN ESTA FIRMADO DESISTIMIENTO
SE TRAZA EL SIGUIENTE PLAN TERAPEUTICO POR PARTE DEL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA:

PLAN A SEGUIR:

-HOSPITALIAR POR MEDICINA INTERNA

-VIA VENOSA PERIFERICA LIMPIAYY PERMEABLE.

-BARANDAS ARRIBA.

-USO DE METODOS DE PROTECCION PERSONAL.

-USO DE TAPABOCA N95 EN EL PACIENTE.

-LAVADOS DE MANOS EN 5 MOMENTOS.

-CABECERA ELEVADA A 45° DE INCLINACION.

-CICLOS DE PRONACION VIGIL DURANTE 8 HORAS CON DESCANSO 4 HORAS DIARIAMENTE.
-DIETA NORMAL A TOLERANCIA.

-02 HUMEDO POR CANULA NASAL A 3 LTS/MINUTO FIJO PARA SATURACION MAYOR 90%.
-HIDRATACION PARENTERAL LACTATO DE RINGER IV A RAZON DE 110 CC/HORA.
-ENOXAPARINA 60 MG SC OD.

-OMEPRAZOL 20 MG VO OD EN AYUNAS.

-METILPREDNISOLONA 40 MG IV CADA 8 HORAS.

- AMLODIPINO 10 MG VO CADA DIA

- APIXABAN 2.5 MG VO CADA 12 HORAS **LO TIENE ACUDIENTE**

- PIPERACILINA TAZOBACTAM 4.5 MG |V CADA 6 HORAS FI: 02/11/2021



-DIPIRONA 1 GRAMO IV CADA 8 HORAS SOS FIEBRE/DOLOR.

-ASA 100 MG YO OD.

-ATORVASTATINA 40 MG VO NOCHE.

-ACETAMINOFEN 1 GRAMO VO CADA 8 HORAS SOS FIEBRE/DOLOR.
-SALBUTAMOL 2 PUFF VIA BUCAL CADA 6 HORAS.

-BROMURO DE IPRATROPIO 2 PUFF VIA BUCAL CADA 8 HORAS.
-BECLOMETASONA 2 PUFF VIA BUCAL CADA 12 HORAS.

-FLUIMUCIL 1 SOBRE VO DIARIO

-RX DE TORAX PORTATIL

-EJERCICIOS DE INCENTIVOS RESPIRATORIOS DE 3 BALONES CADA 2 HORAS.
-TERAPIA FISICA.

-TERAPIA RESPIRATORIA.

-INTERCONSULTA CON NUTRICION Y DIETETICA.

- -VIGILANCIA DE PATRON RESPIRATORIO ESTRICTO.

-AVISAR EVENTUALIDAD.
Dx. Principal: J180-BRONCONEUMONIA, NO ESPECIFICADA

DR. JOSE ANGEL MOTA

CE 691606

cspecialidad. MEDICINA INTERNA
Registro. 691606
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