: FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS : RE-04-04-V1 [ £V, 24-12.09
CRA 13 N*32-44 SUR TEL 3730000 i FECHA
CAMA |  HOSPITALIZACION ] CIUDAD [ Bogola B WiEs 5
FORMULA MEDICA (Medicaci6n, Solicitud paraclinicos, Interconsultas) . 26 4 2024
= NOMBRES ¥ APELLIDOS DEL
PACIENTE ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA SRR 2790A5R4
ASEGURADOR - NUEVA E.P.S [CDNTRlBUTlVU}I TIPO CONX sus VIN PART
NOMBRE DEL MEDICAMENTO (DCI)/ CONCENTRACION/ FORMA FARMACEUTICA DOSIS FRECUENCIA VIA . nmo CANT LETRA T&F?H?:;‘YQ
SE SOLICTTA OXIGEND DOMICILLARIO A POR CANULA NASAL A 3 LITROS FIO3 359 [AS 29 NOAS, SC S00ERR 3
BALA GRANDE + BALA PEQUENA DE TRANSPORTE PERMANENTE PARA TRASLADOS A CITAS + 3 RECARGAS
[SEMANALES + CONCENTRADOR + HUMIDIFICADOR + CANULA NASAL ADULTO umos(,;mmm A4HORAS THRALADY: k bna HDps
L i e % )K\
EDGAR FERNANDO PRIETO GUZMAN
Reg. 7H444260
 CIRUGIA GENERAL
ENTREGA ; RECIBE YIGENCIA 72
HORAS

DATOS DEL PRESCRIPTOR
NOMBRE, REGISTRO MEDICO Y FIRMA
Esta fdemuta cormesponde & i0 depuesto en ol Decreto 2200 de 2005 caprtus [V articdo 17 en bo concermente af contende de 13 prescripor,

SERVICIO FARMACEUTICO
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FUNDACION HOSFITAL SAN CARLOS Asge

FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS

860007373 -4 Ewic ks 860007373 -4
Fecha: 200424
EPICRISIS EPICRISIS
= A
1. DATOS GENERALES E InEnmiFicacion IR 1.DATOS GENERALES E IDENTIFICACION SR 0 TR
HISTORIA GLINIGA No, 27964584 G.Etareo18 EdadB4  ANDS HISTORIA CLINICA No, 27964584 G.Etao 18 EdadB4 .ANOS
Cedula 27964584  ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Sexo Femenine Cedula 27964584  ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Sexo Femaning
INGRESO Fec: {1 00:00:00 EGRESO Fec: 26/0412024 16:49.35 INGRESO Fac: // 00,00:00 EGRESO Fec: 26/04/2024.18445:35 . A
Atn.Ingreso  TRIAGE Afn, Egraso  HOSPITALIZAGION Atn, Ingreso  TRIAGE Atn,Egresu  HOSPITALIZACION

FPaballon Evoluclén: 35 HOSPITALIZACION 5 SUR

2, DIAGNOSTICOS

[oxingreso i somwoiencia

Dx Sallda Kigs CALCULO DE CONDUCTO BILIAR SiN COLANGITIS NI COLECISTITIS 7

Dx Egraso 1 Koos CALCULO DE CONDUCTO BILIAR SIN COLANGITIS NI COLECISTITIS

3. INTERVENCIONES - PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y/0 ESPECIALES

CIRUGIAS
CANT  cODIGD DESCRIPCION Grp Ox
441302 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGO] CON O SIN BIOPSIA B2
Mdico: JOSE HUMBERTO BAEZ BLANCCX IENTEROLOGIAY IAD  Via: ENDOSCOPICA
DESCRIPCION CIRUGIA - '
Medico METE3  JOSE HUMBERTO BAEZ BLANCO Esp. GASTROENTEROLOGIA Y ENDOSCOPIA DIGESTIVA

‘Diagrostica Preoperatorio: K922 HEMORAAGIA GASTROINTESTINAL NO ESPECIFICADA
Diagnostica Postoperatoria: K296  OTRAS GASTRITIS
Tipo de Heridar LIMPIA Tipo da Anestesiny  LOCAL Tipo de Cirugia:
Cantidad de Sangradot il Vi UNICA VIA
Realizdon Arto Quirurgica: 09/01/2024 Hora Inido  07:00:00 Hom Fnal  07:20:08
Tiempa da Perfursid: 0,00 min.  Tiempa da Clamps 0 min.
Descripaion Quinugica:

VIDEO ESOFAGOGASTRODUCDENOSCOPIA

EQUIPO: GIF-H185-OLYMPUS.

Previa firma do cansentmiento nlarmado, pausa de segurdad y pratocalo COVID-13 sa procada
realizar procedimignio ondascopico.

Moniloreo continua y aximetrla de pulso,

HIPOFARINGE: Norma! - ' -
ESOFAGO: Paso ficil par el cricofaringeo, mucosa noamal hasta (ercio infaripr donda s& obsarva
‘hernia hlatal de 3 cm,

ESTOMAGO: Lago gistrico mucass daro. Explornde hasta plioro cen rotrovisidn paro pequefia
Euna y famix nomajas, esisda de manga gisirica, mMucoza corparal nommal, mucosa aniral
orlema y aroslonas ¢n parches, piiom cenlral y ranqueablg.
DUQDENO: Normal hasta D2
CPINION: .

1. HERNIA HIATAL DE 3 CM
2. ESTADO DE CIRUGHA BARIATRICA™MANGA GASTRICA™
3. GASTRITIS ANTRAL CRONICA Y EROSIVA LEVE,
Complicaclon: Si [} NO
Tejldos enviados 3 patolagla 1 [_] Mo (£

740 " HOSVITAL" Usuarlo: 1000588430

FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS

HEpics
860007373 -4 e Eoi
Facha: 2804724

EPICRISIS

(A AT

1. DATC!, GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA No. 27984584

' G.Etsrso18  Edad 84 AROS
Cadula - 27964584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA i

Sexo Famenino

INGRESO Fec: // 00:00:00 EGRESQ Fac: 2610412024 16:48:35
Atn.Ingreso  TRIAGE Atn. Egraso  HOSPITALIZAGION

bollan Evolucién: 36 HOSPITALIZACION 5 SUR

D—Wa_ ..... =

ME783 JOSE HUMBERTO BAEZ BLANCO'
Reg, 4252010
GASTROENTEROLOGIA Y ENDOSCOPIA DIGESTIVA
4. EGRESO Z
CONDICIONES DEL USUARIO AL SALIR vivo
5. ATENCION :

A. CONDICIONES AL INGRESO - MOTIVO DE CONSULTA
THOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA™

NOTA EN COMJUNTO MD GENERAL SEBASTIAN RAMOS

NOMBRE: ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA
EDAD: 84 ARDS

CC 27564584

EPS: FAMISANAR

NATURAL: GUACAMYO SANTANDER
PROCEDENTE: BOGOTA DC

RELIGION: GATOLICA

AVOMPARANTE: LUZ SAAVEDRA - HIJA

MOTIVO DE CONSULTA: *ESTA MUY DORMIDA"

AMBULANCIA, LA CUAL NUNCA LLEGA POR LO QUE INGRESAN A INSTITUCION ACUTLAMNETE PACINETE
SONOLIENTA

ANTECEDENTES
PATOLOGICOS: FIBROMIALGIA - ARTROSIS -
DERECHA - ENF. DE CHAGAS
FARMACOLOGICOS: PRAZOSINA 1 MG VO CADA 12 HORAS - ATGRVASTATINA 40 MG VO DIA - NFEDIPING 30 MG
VODIA - DOLGFEN 500 MG VO CADA 6 HORAS - GMEPRAZOL 20 G VO - TALMISARTAN 80 MG VO DiA -

740 HOSVITAL®

M2 NO IR - HTA - CARDIOPATIA DILATADA - BLOQUEQ BE RAMA

Usuarlo; 1600588430

Paballon Eveluclén; 36 HOSPITALIZACION § SUR

GARVEDILOL 12.5 MG VO CADA 12 HORAS - LINAGLIFTINA + METFORMINA 1 TAB VO DIA

QUIRURGICOS: FAQUECTOMIA BILATERAL - LAPAROTMIA FOR DISECGION DE ACRTA 7 - TRANSPLANTE TOTAL DE
HOMBRO DERECHO - OTS DE OLECRANDN DERECHO - DESCOMPRESION DE NERVIO MEDIANG BILATERAL FOR TUMEL
DEL CARPO, TRANSPLANTE TOTAL DE RODILLA IZQUIERDA, LAMINECTOMIA EN COLUMNA

ALERGICOS: CARBAMAZEPINA  ~ : ¥

HOSPITALIZACIONES: ULTIMA ENERO 2024 HVDA

TOXICOS: EXPOSICION A BIOMASA (COCINAR CON LERA}

INMUNIZACICNES: 4 DOSIS .

REVISION POR SISTEMAS

C. EXAMEN FISICO, PROCEDIMIENTOS Y EVOLUGION

CABEZA Y ORAL: TA 77430 - 51 MMHG FC 61 LPM - FR 20 RPM - T 38,5 - SPO 76%

GLUCOMETRIA DE INGRESO 106 MGIDL

CC: NORMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HUMEDAS, PUPTLAS ISOCORICAS, MUCOSA ORAL HUMEDA,
CUELLOMOVIL SIN MASAS, ADENOPATIAS NI INGURGITACION YUGULAR,

C/P: TORAX SIMETRICO NORMOEXPANSIBLE. NO DOLOR A LA PALPACIGN DE RE.A COSTAL CON MY PRESENTE EN
AMBOS CAMPOS PULMONARES, SIN SO 08, RUIDOS CARDIACOS RITICOS, REGULARES, SIN SOPLOS
NI SOBREAGREGAQDS,

ABD: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DGLORDSO A LA PALPACION SUPERFIGIAL NI PROFUNDA, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NI MEGALIAS,

EXTREMIDADES: SMETRICAS, MOVILES, SIN EDEMA, ARCOS DE MOVILIDAD CONSERVADOS, FULSOS DISTALES
PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR A2 SEGUNDOS,

GU: HO SE EXPLORA

SNC: SOMNOLIENTA, NO E8 POSIELE EVALUAR NEUROLOGICO. GLASGOW 12715,

ESTUDIOS DE INGRESO:
EKG: BLOQUEO DE RAMA BERECHA, EJE NORMAL, ONDAS T EN CARA ANTEROSEPTAL. BRADICARDIA.
Reallzadspor; MESTT  SANDRA XIMENA RAMIREZ JIMENEZ Espacl -

210472024 14:01:33

EVOLUCIONES i
Roallzads por: MD120  SEBASTIAN RAMOS MARIN Espocialidad MEDICINA GENERAL
8E EOLICITA VALORACION POR MEDICINA INTENRA

EVOLUCION SOAP MEDICO

ANALISIS .

PACIENTE FEMENINA OE 84 ANIOS, CON ANTECEDENTES DE OM2 NG IR - HTA - CARDIOPATIA DILATADA -
BLOQUED DE RAMA DERECHA - ENF. DE CHAGAS, TRAIDA FOR HIUA LUZ SAAVEDRA, QUINE BRINDA LA
INFORMACION POR GUADRO DE SOMNOLENCIA, ASTENIA E HIPDTENSION, AL INGRESO PACIENTE SE ENCUENTRA
SOMNOLIENTA, EN ACEPTABLES CONL  HIPOTENSA, ¥ URACIGN. AL EXAMEN
FISICO SE ENCUENTRA SOMNOLIENTA, POR LO QUE NO ES CLARO S} PRESENTA ALGUN OTRO TIFQ OE
SINTOMATOLOGIA, NO CIANGSIS CENTRAL NI PERFIERICA, NO EDEMA DE MIMEBTOS INFERIORES.

7D HOSVITAL® Usuarfo: 1800585430

FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS

2110412024 13:59:25

REpient
BE0007373 -4 g
. Fecha: 2804724
EPICRISIS
1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION Hmml"mmmmﬂ"m"mll
HISTORIA CLINICA No.27984584 " G.Emrois Edad8d  AROS
Cedula 27964584  ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA - Sexo Femening
INGRESO Foc: /{ 00:00:00 EGRESO Fac: 26/04/2024 16:48:95
Atn, Ingreso  TRIAGE Aln.Egraso  HOSPITALIZACION

|__Pabellon Evoluclén: 36 HOSPITALIZAGION 5 SUR

‘CON EK DE INGRESO CON BLOQUEO DE RAMA DERECHA, EJE NORMAL, ONDAS T EN CARA ANTEROSEPTAL,
BRADICARDIA. DICHC TODO ESTO Y ANTE HALLAZGDS SE CONSIDERA:

PACIENTE CON FACTORES DE REISGO CARDIOVASCULAR, ASOCIADD A HALLAZGOS ELECTROCARGIOGRAFICOS ¥
ANTECEDENTES, SE SOLICITARA ECOCARDIOGRAMA TT PARA EVALUAR FUNCIONALIDAD ¥ ESTRUCTURALIDAD
CARDIACA. A NIVEL HEMODINAMICAC SE DIFIEREN ANITHIPERTENSIVOS, SE INDIGA REANIMACION HIDRICA Y
SEINICIA TROMBOPROFILAXIS. :

DADO A ANTECEDENTE DE DIABETES MELLITUS TIPO 2 SE SOLICITA PERFIL METABOLICO. ESTO ASOCIADG A
ALTERACION DEL ESTADO DE COMCIENCIA SE SOLITCITA NEURO IMAGEN, CONTROL GLUCCMETRICO ¥ TOMA DE
GASES ARTERIALES.

SE SOLICITAN ESTUDIOS PARACLINICOS E IMAGENGLOGICOS, EN BUSQUEDA DE POSIBLE CAUSA ASTENIFORME
VS ALTERACIGH DEL ESTADO OE CONCIENCIA. SE INDICA HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA, SE HACE
AJUSTE DE MANEJO MEDICO SE SOLICITA VALORACION FOR GERIATRIA Y NUTRICION. SE EXPLICA CONOUCTA
A FAMILIAR, REFIERE ENTENUER Y ACEPTAR,

DX

1. BELIRIUM HIPOACTIVO

1.1, ETICLOGIA ASTENIFORME VS ALTERACION DEL ESTADD DE CONCIENCIA

2. CARDIOMIOPATIA DILATADA

2.1 ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD DE CHAGAS

2.2 BLOQUEO DE RAMA DERECHA

3.HTAFOR HCG

4. DM2 NO IR POR HC ¥

Roallzada por : MES77 SANDRA XIMENA RAMIREZ JIMENEZ Especlalldad: MEDICINA INTERNA - Focha 2410424 14:0

Realizadspar: MOUBS  CESAR AVILA MEDICINA GENERAL 5 2010412024 2111700
CC 27964584 ~ ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA g
Nota: So aliande i hi do 103 § momanios y uso da

elomortos da pa para ¥ aectsoio:
sdoptados por ol INS, MinSalud y
¥ Provistos por fa inglituién

Raalizago por: Cesar Sanuaga Rednguaz Aviia. Madicina ganeral

12 OMS pas a atancids ¢ par covid 18

**"Medicing gengralingreso pisas**

84 anos

Famusanar

Natural: Guscamayo, Santander
Prococania: Bogata

Mot de consully "asta coma darmida®
Enfarmadad aclual: femerna du B84 afios, tralda por hia vz saavedra, Guist o Gusdn bringa la

70 HOSVITAL" Usuarto: 1000588430




FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS REpkrt

FUNDAGION HOSPITAL SAN CARLOS AEpit
160007378 -4 O N : 860007373 -4 e
EPICRISIS EPICRISIS .
[ 1
B —— AR TRAAG T T T — (VRIRENNAT AR AR
HISTGRIA CLINIGA No, 27964584 ' G.Etamot8 Edad84 AROS HISTORIA CLINICA No. 27854584 . G.Etareol8 Edsd84 ANOS |
Cedula 27964584 |SAB‘EL ARDILA DE SAAVEDRA ) Saxo Famening Cedula 27964584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA . Sexo Femening ¥
INGRESO Focz / / 00:0000 EGRESO Fec: 20/04/2024 1614935 INGRESOFsc: // 000000 -  EGRESO Foc: 26004/2024 164535
Atn. Ingrezc  TRIAGE Atn.Egresa  HOSPITALIZAGION A, Ingreso  TRIAGE Afn. Egraso-  HOSPITALIZACION

|__Pabellon Evolucién:36 HOSPITALIZACION 5 SUR -

ronal elavada crealinina pravia on rangas do normadidad (2024101108 crenlimng e LY b
aty anamia con 2 iz,

hidroelocirotilicn  acito foico, tsh y vilemina b12 nommaios, gases arerisles equilbio

cido can lranzaminiis hiperbiinubinomis a oxpensas o La dirocta La tomografla da créinen

descanta draas do isquam:a y de sengrado da sparicisn aguda, anla ragiograia de lorax recesos ¥

isre: i ©eco da abd quB reports esteatosis E
colefibiasis sin signos de colacistiis aguda dado a wiavacin de parkl hopdtico 28 soicta

colangio rosonandia. .

En ta e wsgIos

rowplratona dolor abcominal moduiado o 31gnos da lintacion paritoneal Sa expkca 8 paciants
¥4 farkar, entiandin y acapta, .
Raallzada por : ME942 DAVID MAURICIO DUARTE BARRERA Especialidad: CIRUGIA GENERAL - Facha:22/04/24 12:3

EVOLUCION SOAP MEDICO
ANALISIS
Mujer do 04 nftos, antecedentys ralavanles do disboles matkiys tipo 2. cardiopalln difmtada y
agas, ademas bypass i 4 anos par allaracidn ds
eslado do conoenca it icos de ingmsp ¥, funcibn
ronal previa or rang: fidad (202410 i 68) *
sin anerrl cltnsis o o da Reutrofilia, in trastoma

hidroglacirolilico  scide folica, lshy vitamina b12 normsles, gasos anariales equiiang.
acido can rmnsamenitls hiperbilmatioama a sxpanses de fa directa La lomogralia do erdingn
descarts areas de isquamia y do sangrado de aparicion aguds, en la radiografia de larax recasos

3 fave.
cotuliiasis sin signos da colecistiis Dguda dado a alovacién de perfl hanlica se sofiatn
calanga rescnangia = .
Pagi da oagen pora do oco
i, por oira pang con fesi | vadia 11 10 opimiza [a coritral parn
mahana, dado que al on malas i

¥ sovacian faso aguda gen abdominal
adomis sa ia antbiblico y hemocultivos pam doscantar

infecciony asia nivel.

Era - tatgicordi i

respisaloria dolor abdeminal modulado no signas de irlacien pariicrasl Sa axples 3l paciants

 a lamiar, enlionda y acapia.

Reallzada por : G775 CARLOS DANIEL HENAD ZULUAGA Espoclalldad: MEDICINA INTERNA - Facha:22/04/24 12:38

EVOLUCION-SOAP MEDICO

ANALISIS " -
Se acude a valorar pacants g do manas y 03 do Dis g
740 "HOSVITAL® Usuario: 1000588430
FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS Regern
860007373 -4 ol i
Facha: 2004724 :
EPICRISIS ‘

1.DATOS GENERALES E IDENTIFICAGION" AT AR AL

HISTORIA CLINICA No. 27984584 G.Etarso 18 Edad 84 AROS
Cedula 27364584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Sexo Femanino

INGRESO Fec: // 00:00:00 EGRESC Foc: 26/04/2024 16:48:35

Pabellon Evolucian: 36 HOSPITALIZACION 5 SUR
!

COLELITIAGIS 5N COLEGISTITS:
DURANTE SU HOSFITALIZACION SE LE REALIZO CO TT EN DONDE NO HAY HIPERTROFIA DE PAREDES, NEGATIVO

PARA TRASTORNOS DE LA CONTRACTIBILIDAD, NO TROMBOSO, FEVI PRESERVADA, INSUFICIENCIA MITRAL

LEVE, CALCULO ESCLEROSIS AORTICA CON ESTENOSIS AGRTICA LEVE, HIPERTEHSION FULMONAR Y

EXTRASISTOLES SUPRAVENTRICULARES FRECUENTES, DEIDO A CONTEXTQ DE INGRESO DE PACIENTE EN MALAS
CCOWDICIONES SE LE TOMARGN HEMOCULTIVOS ¥ UROCULTIVO PENDIENTE RERORTE. ADICIONALMENTE PACIENTE

CON RIESGO INTERMEDIO PARA COLEDOCOLITIASIS POR LO QUE SE LE SCLICITO COLANGIORMN EN DONDE S8
REPORTA COLEDOCOLITIASIS MULTIPLE CONDICIONANDO LEVE DILATACION DE LA VIA BILIAR INTRA ¥

EXTRAHEPATICA, COLELITIASIS CON HALLAZGOS SUGESTIVOS BE COLECISTITIS CRANICA, PENDIENTE

VALORACICN POR CIRUGIA GENERAL PARA DEFINIR CONDUCTA. SE LE EXPLICA AL PACIENTE QUIEM REFIERE

ENTENDER Y ACEPTAR SE ACLARAN DUDAS.

Realizada por : MD162 MANUEL FRANGO GATAN Espocialldad: MEDICINA GENERAL - Facha:24/04/24 01:47:35

EVOLUCION SOAP MEDICO
ANALISIS i 4
PACIENTE FEMENINA DE B4 AROS. ANTECEDENTES RELEVANTES DE DIABETES MELLITUS TIFO 2, CARDIOPATIA
DILATADA ¥ ENFERMEDAD DE CHAGAS, ADEMAS BYPASS GASTRICO HAGE 4 ANOS HOSPITALIZADA POR
ALTERACION DEL ESTADO DE SOMNOLENCIA HIP J, PARACLINICOS: CON
FUNCIGNRENAL ELEVADA CREATININA PREVIA ENRANGOS DE NORMALIDAD (2024101105 CREATININ EN 0.69)
HEMOGRAMA CON LEUGOCITOSIS A EXPENSAS DE NEUTROFILIA, SIN TRASTORNO HIDROELECTROLITICO,
TRANASMINASAS ELEVADAS E HIPERBILIRRUBINEMIA A EXPENSAS OE LA DIRECTA, TOMOGRAFIA DE CRANEQ
DESCARTA AREAS DE ISQUEMIA Y DE SANGRADO OE APARICION AGUDA, EM LA RADIOGRAFIA DE TORAX RECESGS.
COSTOFRENICOS LIBRES, NO BPACIDADES. ECO DE ABDOMEN QUE REPORTA ESTEATOSIS HEPATICA LEVE,
COLELITIASIS SIN SIGNOS DE GOLECISTITIS AGUDA DADO RIESGO INTERMEDIO DE COLEDOCOLITIASIS SE
REALIZA COLANGIG RESONANCIA CON HALLAZGO DE COLEDOGOLITIASIS MULTIRLE CONDICICNANDO LEVE
DILATACION DE LA VIA BILIAR INTRA Y EXTRAHEPATICA ¥ COLELITIASIS CON HALLAZGOS SUGESTIVOS DE
COLECISTMS CRONICA, POR LO CUAL SE ENCUENTRA EN SEGUIMIENTO POR NUESTRO SERVICID. SE INDICA
CONTROL DE PERFIL HEPATICO PARA TOMA DE CONDUCTAS ADICIONALES.

Y
ABICIONALMENTE POR LESION RENAL KADIO ! SE AJUSTO MANELO HIDRIGE, DADO QUE AL INGRESO

PACIENTE EN MALAS CONDICICNES GENERALES CURSO CON ALTERACION ESTADD DE CONCIENCIA ¥ ELEVACION

DE REACTANTES DE FASE AGUDA SE CONCIERTO SEPSIS UE GRIGEN ABDOMINAL EN MANE.IO ANTIBIGTICO, EN

ESPERA DE REPORTE DE HEMOCULTIVOS Y UROCULTIVOS PARA DESCARTAR INFECCIONES ESTE MIVEL.

EM EL MOMENTO CLINICAMENTE ESTABLE NORMOTENSO STH TAQUICARDIA SiN DISNEA SIN PICOS FEBRILES,

SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESFIRATORIA, REQUERIMIENTO DE OXIGENG POR GANULA NASAL QUIEN YA

CLENTA CON ESTE, BOLOR ABDOMINAL MODULADO, SIN TINTE ICTERICO, SIN NAUSEAS ¥ EMESIS, SE

REVALORARA GONREPORTE DE PARACLINICOS . SE EXPLICA AL PACIENTE ¥ A FAMILIAR, ENTIENDE Y

ACEPTA 2

Raallzada por : MDOG1 DANNA JULIETH IBARRA LADINO Especialldad: CIRUGIA GENERAL - Facha:24/04/24 11:45:51

EVOLUCION SOAP MEDICO

710 "HOSVITAL* Usuarlo: 1000596430

FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS i REpit
& - (" H 12 grds
860007373 4 R
EPICRISIS )

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICAGION A

HISTORIA CLINICA No. 27864504 . G.Etamo18 Edad84 ARDS
Codula 27964584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA “Soxo Femenino
INGRESO Foo: /i 00:00:00

EGRESO Fac: 26/04/2024 16:49:35

Aln.ingreso  TRIAGE Atn.Egreso  HOSPITALIZACION o Atn.Ingraso  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZAGION
[[_Paballan Eveluclén: 35 HOSPITALIZAGION 5 SUR [ Pabellon HOSPITALIZACION 5 SUR
Profocolos instilcgntioa, ewlando an lo posibia el conlacin estmeno, Sa doing Gagnasics ANALISIS

nulnicional da pacienta de Preobesidad ' .
Realizada por : NUOS0 DAVID ESTEBAN TORRES MONTAREZ Espocialldad: NUTRICION Y BIETETICA - Focha:22/04/2

EVOLUCION SOAP MEDICO

ANALISIS . -

Mujar da 84 anos, e tpa 2, candiopaia diplada y
enfermedad da chagas, sdamas bypass gésirico hace 4 anos hospilafizada par sheracién dal

ingresa funcion
1815 alevadn croatinina pravia en rangos da nommaidad (2024101706 creatinina an D.68)
hemegrama sin anaMis con leucocilosis & expansas de neutrofifa, ain trastomo
hdroalaciroldica  aciio fofea, tsh y vilamina b12 normales, gases areriales oquilbric

atido base, presancia de i a ih Ia dirncta, omogmila
de erdnep descana dreas da isquamia y da apari guda, en la fadi

16rax recasos costafénicos fibras, ra opacidadss. gco do abdomen qee repora osleaiosiy
hapatica leve, coletilasis sin signos de colodiatiis aguda dado riesgo intarmedio de
coladucatillagia so nspore colangio resonancia. 3

Paciante con antscedanta da cardicpalis de ongen chagisica se raslizs acall sin biertrofia da
paredas, no \rastomas da fa lidag. na . f X
itral lavo, i lava, artangl

pulmanar, Extrasistoles supraventiculares Irecuanios.
DO Otra pana con lasién ranal kadio 1| se optimiza 'mangjo hidnco 80 deja contro! par
Mmahana, dado que al e licic Con skaracidn estado

lancia y glavacisn da reactantos do g congioro sapsis de
1 manejo anidibice, an o%aera dareporte do hemocultives y urocullvos para dascarar
Infactiones asle nivel. \

En gl memanto dinicamanta estable normotenss sin tmquicardia sin dignea sin picos labsilas,

=in 8i il razniatoria, canta nasal quian ya

cwanta con este. Se explica al pacienta y @ familiar, eniienda y acapta 5

Realizads por : MG775 GARLOS DANIEL HENAQ ZULUAGA INTERMA - 11:28
EVOLUCION SOAP MEDICO

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 84 ANOS CON CUADRO CLINICO DESCRITO, HOSPITALIZADA POR MEDICINA INTERNA con
ANTECEDENTES OE DE DMZ, MIDCARDIOPATIA DILATADA OE CRIGEN CHAGASICO, BYPASS GASTRICO 2020
QUIEN INGREEA 21/04/2024 POR ALTERACION DEL ESTADO DE CONSCIENCIA. SOMNOLENGIA E HIPOTENSA CON
PARACLINICOS QUE MUESTRAN CREATININA ELEVADA ¥ PREVIA EN RANGOS £N RANGOS OF NORMALIDAD DE
ENERO, TRANSAMINITIS HIPERBILIRRURINEMIA A EXPENSAS DE LA DIRECTA, SE DESCARTAN LESIONES
CENTRALES, RADIOGRAFIA DE TORAX SIN HALLAZGOS POSITIVOS. ECO DE ABDOMEN QUE REPORTA

740 HOSWITAL® Usuario: 1000588430

PACIENTE FEMENINA DE 54 AROS, ANTECEDENTES RELEVANTES DE DIABETES MELLITUS TIPO 2, CARDIORATIA
DILATADA'Y ENFERMEDAD DE CHAGAS, ADEMAS BYPASS GASTRICO HACE 4 AROS HOSPITALIZADA POR
ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENGIA SOMNOLENGHA HIPOTENSICN, PARAGLINIGOS DE INGRESO CON FALLA
RENAL AGUDA (202410106 CREATININA EN 0.65) HEMOGRAMA CON LEUCOCITOSIS A EXPENSAS DE

NEUTROFILIA, SIN TRASTCRNO HIDROELECTROLITICO, TRANASMINASAS ELEVADAS E HIPERBILIRRUBINEMIA A
EXPENSAS DE LA DIRECTA, TOMOGRAFIA DE CRANEO DESCARTA AREAS DE ISOUEMIA Y DE SANGRADG DE
APARICION AGUDA, EM LA 1A DE TORAX RECESOS COS LIARES, NO OPACIDADES, ECO DE
ABDOMEN QUE REPORTA ESTEATOSIS HEPATICA LEVE. COLELITIASIS SIN SIGNOS DE COLECISTITIS AGUDA

DADO RIESGO INTERMEDIO OE COLEDOCOLITIASIS SE REALIZA COLANGIO RESONANCIA CON HALLAZGO DE
COLEDOCOLITIASIS WULTIPLE CONDICIONANGO LEVE DILATACION DE LA VIA BILIAR INTRA Y EXTRAHEPATICA

¥ COLELITIASIS CONHALLAZGOS SUGESTIVOS DE COLECISTITIS CRONICA, POR LO CUAL SE ENCUENTRA EN
SEGUIMIENTO POR NUESTRO SERVICIO, SE INDICA MANEJO QUIRURGICO, PR LO CUAL SE SOLIGITA *
VALORAGIEN ANESTESIOLOGIA.

ADICIONALMENTE POR LESION RENAL KADIO I SE AJUSTO MANEJO HIDRICO, DADG QUE AL INGRESD PACIENTE
ENMALAS CONDICIONES GENERALES CURSO CON ALTERACION ESTADO DE CONCIENCIA ¥ ELEVACION [+
REACTANTES DE FASE AGUDA SE CONSIDERO SEPSIS DE ORIGEN ABDOMINAL EN MANEJQ ANTIBIGTICO. CON
REPORTE DE URCCULTIVO PEMDIENTE Y HEMOCULTIVOS CON STAPHYLUCGGCUS HOMINIS METICILING
RESISTENTE POR LO CUAL SE INDIGA AISLAMIENTO ¥ VALORACION POR INFECTOLCGIA PARA CONDUGTAS
ADI\CIUNAL‘ES.

EN EL MOMENTO CLIMICAMENTE ESTABLE NORMOTENSO SiN TAQUICARDIA SIM DISNEA SIN PICOS FEBRILES,
SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, REQUERIMIENTO DE OXIGENO POR CANULA NASAL GUIEN YA~
CUENTA CON ESTE, COLOR ABDOMINAL MODULADO, SIN TINTE ICTERICO, SIN NAUSEAS ¥ EMESIS SE .
* EXPLICA ALPACIENTE Y AFAMILIAR, ENTIENDE Y ACERTA
Realizada por : E5005 ABRAHAM OCTAVIO GIRALDO HASBON Espaclalldad; CIRUGIA GENERAL - Focha:25/04124 10 .

Ruslizsde por: NUDSZ  VALENTINA-POTES GOMEZ Espoctalidad  NUTRICION Y DIETETICA 25/04/2024 10:28:18
TSEGUIMIENTO NUTRICIONAL™
PACIENTE FEMENINA DE B4 AFIOS CON DX MEDICOS ANOTADOS EN SEGUIMIENTO POR EL SERVICIO, SE
ENCUENTRA ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, TOLERANDO VIA ORAL CON MOUIFIGACION DE DE TEXTURA,
ADECUADA ACEFTACION A LOS ALIMENTGS BRINDADOS, CONSUMO DL 80% DE ESTOS. REFORTE DE
BIOQUIMICOS, BUN: 20, CREATININA: 1.19, NA. 142, K 3.53. CONTINUA MISMO MANEJO NUTRICIONAL,
SEGUIMIENTO POR NUTRIGION CLINICA

PLAN
-DIETA SEMIBLANDA, HIPOGLUGIDA, HIPGGRASA, PROTEINA DESMECHADA, NO ARENOSOS
CONTROL DE INGESTA Y SEGUIMIENTO NUTRICIONAL

EVOLUCION SOAP MEDICO
ANALISIS

710 "HOSVITAL* Usuarlo: 1000508430



FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS

HISTORIA ELINICA No.cC 27064584
Empresa: EPSFAMISANAR 5AS

Fecha Nacimlanto: 081081939 Edad actual : 84 ANOS

Talafono: 7022303

Barrio: BOSQUES DE SAN CARLOS
Municiplo: RAFAEL URIBE

Etnla: NO APLICA

Nivel Educativa: NO APLICA
Discapacidad: Ningum

RHsCixFo
POy S L s
Farm 76Aarzi

G

860007373 -4

- ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA

Afillade; COTIZANTE MIVEL 1

Sexo: Femeniig Grupo Sanguinco: Estado Clvil: Separadof;

Direccion: CLITGSUR1Z0.97
Departamento- EOGOTADC '
Ocupacion: NINGUNA,

Grupo Etnico: ND APLICA

Atenclén Especlal; MO APLICA
Grupo Peblaclonal: ADULTO MAYD

Responsable: ESPERANZA SAAVEDRA
Acompariante: ESPERANZA SAAVEDRA

Taléfono: 1114685230
Teldfona; 002664653

Parentesco: Familiar

“"VALORACIONES ™
20472024 INFEGTOLOGIA !

B afiox du eday can ‘

o b

S p s Dasiico, Retaheada b contea cotdacallinss mipes. con sospecha do solangiiis Teko 1 on
ulan de st lviita a poce i Quirag:en, Cuwta oo haoculios 173 cor ErRCimeno Lo di: S1aptiyiomunts

Moattinis nl cuat

S0 roromanan A
nasta tograr

2NI0 0 AMIGANA suitactam 3 gr IV cda 6 horay

dela vig fmhar, M azin

Suaperder ppsrocing Lazobaciun
AIETING swbaetnn 3 gr IV cada nuras P 25042024
jg:uz-ru milerTonduta
ANALISIS

PAGIENTE FEMENING DE $1 AHOS, ANTECEDENTES RELEVAN

CHAGAS. ADEMAS BYPASS GASTRICO HACE 1 ARIOS QUIEN

Se e

TES OF DIABETES MELLITUS TIPD 2 CARDIOPATIA DLATADA ¥ ENFERMEDAD 0F
A 8U INGRESO PRCSENTARA SOMNOLENTIA, HIPOTENSION, FALLA RENAL AGUOA

(RUZALTO5 CREATININA EN0.00) LEUCQCITOSIS A EXPEMSAS DE NEUTROFILIA, TRANASMINASAS ELCVADAS E HIPERBILIRRUBINGMIA &
EXPENSAS OE L4 DIRECTA. POR LO CUAL SE REALIZARON ESTUDIOS DE EXTENSION CONSIDERANDO SEPSIS DE ORIGEN ABDOMINAL CON
HALLAZGO EN COLANGIO RIMN DE COLECOCOLITIASIS MULTIPLE CONDICIORANEO LEVE DILATACION DE LA VIA BILIAR INTRA ¥
EXTRAHEPATICA Y COLELITIASIS CON HALLAZGOS SUGESTIVOS DE COLECISTITIS CROMICA PACIENTE NO CANDIDATA A GPRE BOR
ANTECERENTE D BYPASS, EN QUIEN SE FROPONE MANEID DE COLELAR CON EXPLORAGION DE VIA BiLIAR. PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA
VALORACIUN ASINTOMATIGA SIN DOLOR ABDOMINAL Sty ICTERICIA, EN GUIEN M. SER LLEVADA A CIRUGIA FRESENTA MAYOR RIESGO QUE
BENRFICIO FOR COMORBILIDABES. COM RIESGD DE MUERTE DEL 80% INTRAOPERATORIA POR LO CUAL SE DECIDE DAR EGRESO CON MANEQ

MEDICO.

ADICICNALMENTE CON REPURTE D URGTULTIVO NEGATIVO A LAS 46 HURAS ¥ HEMOGULTIVOS CON STAPHYLOCOGGUS HUMINIS METICILING
RESISTENTE QUIEN FUE YALORADA POR INFECTOLOGIA QUIEN INDICA QUE S CONTAMMNAGION '

8 EL MOME]
DIFICULTAD

CLINCAMENTE ESTABLE  NORMOTENSO, SIN TAQUICARTIA 51y CISNEA SiN FICOS FEBRILES SIN SISNOS DE
IRATORIA, REQUERIMIENTO DE OXIGEND POR CANULA NASAL QUIEN YA CUENTA CON CONDEMSADOR, SE ENTRECA DRDEN OE

BALA OF OMGENU PURTATIL PARA EGRESD POR ABECUADA EVOLUCION CLINICA, POR RIESGO BENEFICIO SE INDICA CORESO
HOSPITALARIO CON MANEID ANTIBIOTICO POSTERIOR A TRAER BALA DE OXIGENG PORTATIL SE EXPLICA AL PACIENTE ¥ A FAMILIAR,

ENTIENDE ¥ ACEPTA
-~ PLAN Y MANEJO
HOSPITALIZACION POR CX GENERAL
DIETA HIPOGRASA - HPOSODICA
AIBLAMICNTO FOR CONTACTO
CABECERA 30°
BARANDAS ARRIDA -
BSH D 8% 100 CC HORA
HEPARINA NO FRACCIONADA 5000 Ui CADA 12 HORAS
SUCRALFATO 1 GR VO CADA B HORAS

AMPICILINA SULBACTAM 3 GR IV CADA B HORAS Fi 250472024

FIPERACLINA TAZOBACTAM 2.25 GRAMOS CADA 12 HORAS Fi 21104124 HOV DiA 47 - BUSPENDIDD =

ATORVASTATINA 40 14G VO DIA

710 "HOSVITAL®

Ustario: 79444250

FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS

HISTORIJ\FLiN’ICA No.CC 27964584 —~ ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA

Emprasa: U’SF‘A@I&\NAR 545
Facha Nacimiento: 06/051939  Edad actual ; 84 ANOS

Teléfono. 7022803

Barrio: BOSOUES DE SAN CARLOS
Municlpio: RAFAEL URISE

Etnla: NO APLICA

Nivel Educativo: NO APLICA
Discapacidad: Ninguna

RHsCufo
Fig & dod
Focna 2R3
G

G

860007373 - 4

Afiliado: COTIZANTE NIVEL 1

Saxo: Femening Grupo Sanguineo: Estado Clvil: Stparsusiz)
Direcclén: - CL31 GSUR12D 37

Departamanto: BOGOTADC

Ocupacion: MINGLINA

Grupo Etnico: NOQ APLICA

Atanclén Espacial: NOAPLICA
Grupo Poblaclonal: ADULTO MAYQ

: ESPERANZA A
Acompafante: ESPERANZA SAAVEDRA

Teléfono: 3114609230
Teléfono: 2002664650

Parantesco; Familiar

COLESTIRAMINAY GR CADA 2IH
[NSULINA GLARGINA 10 Ut SC DIA INOGHE)
INSULINA LISPRO 10 U1 5C PREPANDRIALE

GLUCOME TRIAS CADA [ HORAS
CURVA TENSION ARTCRIAL
CONTROL BE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIDS

FENDIENTE
BALA DE OXIGENO PARA EGRESO

Evolucién realizada pori EDGAR FERNANDO PRIETO GUZMAN-Fach:

U £

EDG:I;;‘ERmn PRIETO GI;MAN
Reg. 79444200
CIRUSI_AGEMEI‘LM.

40 "HOSVITAL"

6i04124 00:28:20

Usuarlo. 79414260
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EPICRISIS - EPICRISIS
. i
1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION T 1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION l!!lllllilllﬂliﬂ[l!lllﬂﬂﬂmﬂlmﬂ!
HISTORIA CLINICA No. 27984584 C.EtareaiB Edad 84 AROS HISTORIA GLINICA No. 27964584 G.Ewreo18 Edad8i ARDS
Cedula © 27964584  ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Sexo Famening Cedula 27964584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Sexo Femening
INGRESO Fac: [/ 00:00:00 EGRESO Foc: 26/04/2024 164935 INGRESO Fec: // 00:00:00 EGRESO Foc: 26/04/2024 16.48:35
Atn.Ingreso  TRIAGE Atn. Egresa  HOSPITALIZAGION Atn. Ingreso.  TRIAGE Atn.Egreso  HOSPITALIZACION
[ Pabsiton Evolusian:3s HOSPITALIZAGION s SUR [_Pabellon Evoluclén: 36 HOSPITALIZAGION 5 SUR

NSULTA POR; CIRUGIA GENERAL Fucha ga Order:  21/04/2024 obesidad. sedentara.
OBSERVACIONES: % .
RESULTADOS: CONCEPTO MEDICO ESPECIALISTA DIAGNOSTICO MEDICO
1. Cololitaus sin calecsibs
1.2 Deirium hipoaclive msusito
. 2, Canfiomiopalla diatada
) 2.1 antgcedente do enfermedad de chagas
2.2 Bloquoo da rama derachn
. 3. Hipaniansian arterial sistamica
CONDUCTA. FECHA ¥ HORA DE APLICAGIGN:22/04/2024 02,0612 REALIZADD POR: AAVIER EDUARDO 4. Disbetas maius tpo 2 irsuing TeqUrenia sin dascompensacitn aguda
VALDIVIESO ROMERQ " 5. Ant Byuan éslico hace 4 afios.

1 COLANGIORESONANCIA Mujer da B4 afes, antocedenies rleventas da disba

Fecha do Orden: 22/0412024

DIAGNOSTICO FISIOTERAPEUTICO: PAGIENTE DE 34 ANDS CGON DIAGNDSTICO MEDICO MENCIONADO: QUIEN

& FRESENTA COMPROMISO EN LAS CATEGORIAS DE CAPACIDAD Y RESISTENCIA AEROBICA, DOLOR. GUIEN SEGUN
: 4 07:56.13 REA] : .
FEGHA Y HORA DE APLICACION220412024 07:58 b 12AB0 POR: LUIS CARLOS ARIAS PAEZ LA CIF {CLASIFICACION INTERNACIONAL DEL FUN‘CIOMAMIEMD,LASALUDYLADISCAPAC!DAD).S’RESENIA

1 NITROGENQ UREICD MARARANA AN TEMPORALMENTE UNA DEFICIENCIA EN LA FUNCION ¥ ESTRUCTURA DEL SISTEMA CARDIOVASCULAR, CON
Fezna da Orcen: 2210412024 LIMITAGIGN EN CAS ACTIVIDADES COTIDIANAS, CON RESTRICCION EN LA PARTICIPACIGN SOGAL.

1 POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS. . MARARANA 4AM NHYA LIV, AHA B, FEVI 65%, nstralifcacion da fesgo cardiovascular BAJD segin la ascpr, alin

‘ocho do Ordan: 220412024 . fids50 du caides sequn downlan, segin ACSM-AHA B

1 SODIO EN SUERO U OTROS ELU MARARANA 4AM conocidy: d
Focha do Ordan: 22/04/2024 =

1 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDGS MARAFANA 4AM PLAN TRATAMIENTO; PACIENTE ESTASLE HEMODINAMICAMENTE, YA CONOCIDA FOR EL SERVIGIO, SE INDIGA
Focha de Orden: 22042024 - ETAPA DE EDUCACION Y ETAPA OE EERCICIO EN ERCOMETRO EN MMSS, ISOTOMCOS CON RESISTENGA LEVE.
1 TIEMPO DE " oo BORG 4. METS . 1 VEZ AL DIA., FECHA Y HOAA DE APLICACION-Z20412024 15,142 REALIZADO POR.
Facha do Orden: 230412024 YULLY ALEJANDRA SIERRA MENDEZ
CONTROL DE TP:11.9 ssg 1 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA FOI P14 FONIATRIA ¥ F 10106

S Fecha de Orden: 230472024 ! f

FECHAY HORA DE APLICACION: 2410412024 08:00 Z0REALIZADO POR - JUDITH CUADRADO ALFONSO * ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR FONDAUDIOLOGIA =

it —_— i HORA: 15+40 PM
TIEMEQ OF TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP) R DIAGNOSTICOS MEDICOS: ANOTADOS EN HISTORIA CLINICA

Fecta de Orden: 2210412024 ANALISIS ¥ EVALUACION: Sa encuentra tsatel on cama, sieda sin compicasionss an compania dg
CONTROL PTT ;204 sy 3, famiiar,

FECHA ¥ HORA DE APLICACION:24/0412024 06:00:20REALIZADO POR : JUDITH CUADRADO ALFONSD DIAGNOSTICO FONDAUDIOLOGICO: USUARIA CON FLUCTUAGION DEL ESTADO DE CONCIENGIA, ALTERACION

DISCRETA DEL LENGUAJE PCR ESTADO ACTUAL, DISFAGIA NEUROGENICA MODERADA CARACTERIZADA POR
1 HEMOGRAMA IV CBINA HEMATOCRITO B RIT} S I R4+00 am =in (omigualn ANTICIPACION A ALIMENTO, TRANSITO ORAL PROLONGADO, DEBILIDAD EN LAPROPULSION DEL BOLO,
Facna do Ordon: 2310472024

MOVILIDAD DE BASCULA COMPLETA CON HIPOMOTILIDAD FARINGEA, DEFENSA CE LAVIA AEREA TARDIA

DIFERENGIAL MANUAL 1 % EFECTIVA,
HISTOGRAMA DE PLAQUETAS NI OBUETIVOS: Faveracer y mantanar via oral s Esti lingDistica - &
HISTOGRAMA GLOBULOS ROJDS M) famiares - da émanos f i
HISTOGRAMA GLOBULCS BLANCOS NI
FECHA Y HORA DE APLICA, 0548, EMPLEADA : M pa REALIZADO FOR : " TRATAMIENTO: U
74.0 *HOSVITAL" % Usuerlo: 1000580420 : 74.0 "HOSVITAL® Usuario: 1000588430
FUNDACION HOSPITAL SAN CARLOS Atp | FUNDACION HOSPITAL SAN GARLOS Rkt
- Peg: 30 ¢ed5 - Pag: 32 ¢215
Beoonzars . Fogha:zemerd Ll 4 Fecha: 26:04/724
EPICRISIS EPICRISIS
'

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION "mﬂl”mmﬁ"m“"mmmn 1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION ""ﬂm"”ml"mmmmmmn
HISTORIA CLINICA No. 27984584 G.Etarao18  Edad84 AROS HISTORIA CLINICA No. 27364584 ’ G.Etirao18  Edad B4  ARDS
Codula 27964584  ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Saxa Femenino Cadula 27964584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA" : Sexo Femanino

INGRESO Fec: // 00.00:00 EGRESO Fac: 26/04/2024 16.49.35 s INGRESOFec: 11 00:00:00 EGRESO Foc: 26/04/2024 16:49:35

Afn. Ingrase  TRIAGE Atn, Egraso  HOSPITALIZACION . Atn. Ingreso  TRIAGE Aln.Egroso  HOSPITALIZACION
Pabstlon Evolucién:38 HOSPITALIZACION 5 SUR | Paballon Evolucién: 35 HOSPITALIZACION § SUR
JUDITH CUADRADD ALFONSO FC:88  FR:17  SPO2: 2% =
Pacunte atendido con, ‘avado de manos provio ol inicio do 1 alencidn, uso da lapabocas NG5,
1 BILIRRUBINAS TOTAL ¥ DIRECTA 4400 am 2in tomiquals gerto, galas y guann s encaming fa dagluloro
Fecha do Orden: 230412024 pacianta con tolarancis  a via oral sin signod do alsmd con degiucién funcional para ¢
1 MITROGENO UREICO 4400 am 3in lomiqueta modificacs, sa expio n
Facno da Ordon; 230472024 moviidud y fusrza orafingusl prezerva. nabiidades motoras y sonsariales sin dateriora,

pacientn gua cumple. con chjalvos planiasdos par el dred. SE CIERRA INTERCONSULTA POR
FONDAUDIOLOGIA £
ESTADO FINAL: Sin complicatianes 3a temina sesitn.

a N SUERE U OTROS FLUI 4+00 am 50 lomiquote
Focna go Orden, 23/04/2024

1 S00i0 EM SUERD U OTROS FLUIDODS 4400 am sin lomiquats i FECHA Y HORA DE APLICACICN:2310412024 19:03:13 REALIZADO POR: ADRIANA DEL PILAR RIATID PLAZAS
Fecha de Orden: 230412024  ~ 3 F
CONCLUSIONES -
1 C&TIN]NAENSUEH; UDTRDSF\_..UIBOi 4+00 em sin lomiqueta &
B e e ‘SE RECOMIENDA DIETA SEMIBLANDA PROTEINA DESMECHADA HUMEDA, ND ARENOSOS,

SE CIERRA INTERCONSULTA POR FONDAUDIOLOGIA

INTERCONSULTA FOR: REHABILITACION CARDIOPULMONAR Facha do Ordon:  23104i2024 .
ONES. pacente con icpalia chagasics
Eis;;;ﬁs' shiies it 1 TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANING AMING E ahora L
Fecha do Orden: 2410412024
Pacient do 04 fios. o i P TRANSAMINSA AUANINA AMINOTRANSFERASA 206 UL 104D
i, i oA o contisinin; : FECHA ¥ HORA DE APLICACION 2410412024 12-10:20TEGHICA EMPLEADA : Honry.Cinatica REALIZADO POR
{omogatle da crina descaria ras de squerms y da sangrado da aparicién sgucs, radiogralia MARIA DANIELA BACCA PATIRD
de lémx Eret. 6oa da abo esteatosis napatica fave,
coleliizsis sin signos da colociatitls aguda, Ex , 1 MWWM_MWMMMM ahas
fovi da 65%, nsuficancia miral fave, valvuioeserasia adrtica esn Fecta do Orden: 24i0472024
% - Percigitia ok : TRANSAMINASA ASPARTATO AMINOTRANSFERASA 59 UL 1042
FECHA ¥ HORA DE APLICACION 260412024 12:AB28TECMICA EMPLEADA : Hamry, Ciniiica REALIZADO BOR
fe. 66ppm, 3p02: 3%, (a:100/60mmHy. Pasa: Bdkg. Tala: 1.54 cm, imc: 35 4 cbesidad MARIA DANIELA BACCA PATIRO.
pacients en posicien somifowar, en familia tabi o5, -
©n 8l mamanto alerla, onentado en tag rea asleras, sin 3ignos da difcutted raspiralosia, con 1 @wﬂm_umm
29parto do oxigena suplementana dado par cenuln nasal & Zipm, asiniomeélco cardiovascudsy, na Fecha de Ordon: 240472024
camponenlas angindsos, fuidod cardiacos riimecos, wfars dianea de 10, fabga muscatar 310 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA
HNaed: inferioras, 4 d omen 1025
mfanot conlagravedad, ranges de moviidas consarvacas. Vence reslstoncia lave contragravedad REHABILITAGION CARDIAGA
infariores, realiza cambios o posicen d ayuda, -
mentana posicion sedenin ain ayuda, rasliza mascha corta dentr de casa con ayida Pacienta famerino da 84 4703, en el memanta tn aignos do dificutad respiratoria, con soporta
cusshanano da caldad e ida 8112 pcs-12 (puntaja fnico): 23, mes-12 (puntaje menlal); 42, o oxi d canute nassl & 2(m, i i
e ganeral cans.daa que su sl es fegular; con muciha kilacion en actwdades maderadas, - £ompanentas anginosos, disnaa /10, fatiga MO segin escala da borg modificads, a (o
7aal20 menos acyvidsdas Ge Gue lo qustarls 1os olimos semanas debido a su salud flsics Buscultacion rucdaa cardiscos riimicos. No edmas en miamars inferiores. on campadia da
limdada en sus actividades coldianas, 56 ha senlign Pac trangu:la, 1u 13 senldo con paca famiipr. -
onargla. det do‘or con las actvidad 3
duzanimad y trisla ta mayer perie det bempa, M. 0 FPRESCRIPCION DEL ESERCICIO
[’ L Hi |, diabeles malitus, a FC MAXIMA TEQRICA. 149 ppm segin lanaks

740 HOBWITAL Usuarlo: 1000582430 710 *HOSVITAL" Usuvarlo: 1000588430
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA Ne. 27364584 G.Etaro 18  Eded 84 ARDS

HISTORIA CLINICA No. 27964584 G.Etarac 18  Edad84 AROS

ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA

Cadula 27984584 ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Soxo Femenino : Cadula 5 27984584 Sexo Femanino
INGRESOFec: // 00:00:00 EGRESO Fec: 26/04/2024 16:48:35 INGRESO Fac: /! 00.00:00 EGRESO Fec: 26/04/2024 16.48:35
Atn.Ingreso  TRIAGE Atn.Egrase  HOSPITALIZACION Atn, Ingreso  TRIAGE Atn.Egraso  HOSPITALIZACION

I Pabalion Evolucion:36 HUSFITALJZACIU!! 58UR Pabellon Evolucion: 36 HOSPITALIZACION 5 SUR
TIEMPQ OE TAOMBOPLASTINA PARCIA voluman de 35mUm2 (VR: 34mimz). .
Facha ds Orden: 21/04/2024 2 T ., 750 ot i mases al intarior,
D0 FOL ATQS) Ef Asap 20cm2 5

i : 2110472024 3. Dranajp da ias venas puimenares: Neanal,

e 4. Tabiqua Interauricular: intogro.

1 HEM INA GLICOSI MATIZAD,

Fecha de Ordon: 21/04/2024

1 VITAMINA B12 [CIAN; MIMA|

Fecha do Grden; 21/0472024 -

1 BILRRUBINAS TOTAL Y QIRECTA

Facha da Orden: 2110412024

1ea 1] ATIZA -
Fecha do Orden: 2110472024
1 CLOR

Focha da Orden: 210472024
1 EQSFATASA A1 CatINA
Facha da Ordan: 2110412024
FOSPATASA ALCALINA (VER RESULTADD ANEXO 1 32.52
FECHA Y HORA DIE-APLICACION: 250412024 11 2840TEGNICA EMPLEADA +AACC-Cinblica REALIZADO POR ¢
Ora. Pitar Cardanas

1 GLUCOSA EN SUERD U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA

Focna de Orden: 210412024

1 MAGKESIO EN SUERG UBTROS FLu

Fecha da Orden: 21/04/2024

1 NITROGENO UREICO

Fecha da Ordan: 2110412024 i
1 POTASH FLUID:

Focna de Orden: 2110472024

1 SODID EN SUERO U OTROS FLUIDDS

Facha to Ordan: 21/0412024

1 TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA IALANING AMIND TRANSEERASA]
Fecha do Orden: 2110412024

i 1A TAMICO O:AL ACETICA [ASPARTATO AMING T
Fecha da Orden: 210472024

¥ TININA | LU

Facha do Orden: 2110412024

1 HORMONA ESTIMULANT, TIRQID! TRASENS

Fecha do Orden: 2110412024
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

5. Ventriculn fzquiada: Tamano y & : parodes, no
Irastomos da la contractiided, no rambas, por métods da Simpson 56 calcuta fraccien gs
5%, Funcidn i . €an aumanto ge datlenada

8. Veniricuio derecho: Tamafio notmal, con luncén sistblca consorvads, TAPSE 20mm [VR: 17).
Onda 5 1{cmisag (VR: 9,5). Hay signas da sobresarga da prosion,
7. Vaivula mitrat; Sin , valva narmal y 10 59

; b Se aprec: ién grada Il
8. Visivula atriica; Trvaiva, con , 5in Imdacon a fa
clana, Gmax: 21mmHg y ¥méx: 2.3miseg, :f v
9. Tronco de fa artotia putmonat: Dlametro neanal (vit: 28mmy), con sigries Indiecios de
hipartensidn pulmonar,
10, Vilivita tncdapida nomal, con i greda it
catcularia PSAP on G5mankig, Vimax: 4 3rveeg. No aarecio vagetaciones.
11 Lavana cava inferior: DHmetta nstmal (UR: 2mi) y colaps insplaioio conservada (VR = 3
50%)
12 Cayado asiica: Nermal 24mm, (VR: 20-36mm),
13, El aspects €5 nomal, o se obsarva d

9. no hay darramos plourolas,

CONCLUSIONES

1. VENTRICULO IZQUIERDO COM FUNCION SISTOLICA CONSERVADA FEVI 65% Y DISFUNCION DIASTOLICA LEVE
2. VENTRICULO DERECHO CON FUNCION SISTOLICA NORMAL

3. INSUFIGIENCIA MITRAL LEVE

4. VALVULOESCLEROSIS ADRTICA CON ESTENOSIS LEVE

3. PROBABILIDAD ECOCARDIOGRAFICA ALTA PARA HIPERTENSION PULMONAR PSAP EEMMHG

6. DILATACION AURICULAR IZQUIERDA i

Extrazisioios supraventricutares fracuantes

Dr MAURICIO HIGUERA

Md, Cardidtogn

RM: 1984402 CCTAT5T172

Transcrito por Taliana Murcia

FECHA Y HORA DE APLICACICN:22:04/2024 14:19:50 REALIZADO POR: FABIAN MAURICIO HIGLERA SALAZAR

TA POR; FONOAUDIOLOGIA Fechade Ordan:  21/0412024
OBSERVACIONES: ALTERACION DEL ESTADO DE CONICANICA 7 SOMNOLENGIA , SE SOLICIT VAORACION PARA

EVALUAR VIA ORAL

RESULTADOS: INTERCONSULTA POR FONCAUDIOLOGIA <)
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1. DATOS GENERALES E [DENTIFICACION :

HISTORIA CLINICA No. 27364584
Cadula 27964584

G.Etareo18 Edad84 ARDS

ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA Sexo Femenino

INGRESOFac: // 00:00:00
Atn.Ingreso  TRIAGE

EGRESO Foc: 26/04/2024 16.49:35
Atn.Egrasa  HOSPITALIZAGION

HISTORIA ClecA No. 27964584
Cedula 27984584

G.Etarsc18  Edad84 AROS

ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA " Sexo Femenino

INGRESO Foe: // 00:00.00
_An.Ingreso  TRIAGE

EGRESO Foc: 26/04/2024 16:49:35
Atn. Egraso  HOSPITALIZACION

[_Pabalion Evelucién: 36 HOSPITALIZAGION 5 SUR

* 1 PROTEINA G REACTIVA MANUAL © SEMIAUTOMATIZADD =

Fecha de Orden: 2110472024

1 UROAN)

Fecho de Orden: 21/0412024 .

1 HEM IFICACION S1STEMA Ri IANTIC: H b
Focha do Orden: 211042024

1 RADIOGRAFIADETORAX PA. O AP Y LATERAL DEGURITO LATERAL , OB ICUAS O LATE i
Fecha dn Ordan: 21/0472024
FECHAY HORA DE APLICACION:2 /0412024 15/10:50 REALIZADO FOR; LUIS FRANCISCO GOMEZ SIERRA

1 1A TADA M

X ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENCIA
Facha de Orden: 2110412024

FECHA Y HORA DE APLICACION:2 110472024 14:57 24 REALIZADO POR: RUBIELA VALENGIA GOMEZ

1 RO A T TORACH

1 PACIENTE CON FACTORES DE REISGO CARDIO

Fecha 0o Orden; 210472024

NOMARE ISABEL ARDILA DE SAAVEDRA HC 27984584 EDAQ 84 ARDS
FECHA 22DEABRIL DEL2024 EPS FAMISANAR CAMA 740
INDICACION ENF DE CHAGAS . \

Estudia ranlizado con’ Equipa VIVID 104D ¢ ransductor maldgal do 5.08C, en modo M, 20,
doppler colar, dopplar pulsada y eontinug. deppler Laular, imgenes erménicas, STRAIN par
SPECKLE TRACKING. Sa 5 fas tictas, do pravioy
peslanor lavada da manos y ulizacién de los lomentos do prolcsion personal adecuados cads
Ia pandumia mundial de! covid-19.

Vaior Referencia  Valor Referencia
Auilouta lzqularda (mm) 32 H - 40; M 38 Vol fin da Sliioe VI {miim2) 16 H M 24
Raz Ag: S Valsaiva (mm) 29 M 37:M 33 Vol in da Ditsiol VI (m2} 48H TaM 6
Anillo Abrikce (mm) H 29;M 25 Fragzian Eyoscitn VI (%) 85 H 72.52. M 74-54
OFS (mm} 26 H 40;M 35 vy {@rim2) SEH 115:M 95
DFD (mm) 40H 58,M 521GP 045 0.42
Pated Suplal (mm) 8 5-10 TOOE (meag) 140 160-200
Pared Posteriar {mm) § 610 Onda E (cmiseg) 65 60-130
Vantricuia Derecho {mm} 28 20-30 Onda A (emiseg) 100 28460
TAP (mseq) =105 Retacien E14 0,7 0,8-1.2
Onda o’ {cmisag) 5 »8 Relacisn Ele” 13.0 <12
TALLA 154 em PESO 62 kg ASC 1.80 m2

1. Aurlcuta izquierda. Distada. no sa cBserva conlrasts espontines ni iasas al intefior,

740 HOSVITAL® Usuarlo: 1000588430

[_Pabellon Evalucién:as rosPiTALZAGION S SUR -

i

Hora: 13:40 pm E

Usuaria do 84 aftos, con d de: 1, BELIRILM 0 1.1. ETIOLOGIA

ASTENIFORME VS ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENGIA 2 CARDIOMIOPATIA DILATADA 2.1 ANTECEDENTE.
DE ENFERMEDAD OE CHAGAS 2.2 BLOGUED DE RAMA DERECHA 3. HTAPOR HG 4, DM2 NO IR POR HC I

Aancion revizada oon uso de EPP, uso da tapaboces NO5, gorn y, guantes.

ESTADD ACTUAL: Se encuentra pacianis estable gn ©ama, con sapore de oxigano por canula nasal,
en compafiia da his Miyam Sasusdra,
ESTADO DE CONCIENCIA: Alertable a Hamado, descriantada, colaboradora discreaments.

COMUNICACION f LENGUAJE COMPRENSIVD: Prosants rosguasta i llmade ofecivo, logrs seguimionta '
da insiniociones sknples anta reteracidn, sociales, i

cotidiano sin embarga 4 dasarisnta con faclided. LENGUAJE EXPRESIVO. Reakiza produccionas

verbalas para sollciudes, produsciones concretzs. ¥ aisladeg anip raclsracion.

HABLAI CARACTERISTICAS. AUDIBILIDAD: Adscusda HATURALIDAD: Sin esfuerzo E INTELIGIDILIDAD: Sin

COS: RESPIRACION: Ty dia Moda nasal. FONACION: Sa
porcibs mbre a intensidsd dismauda, ARTICULAGION: Sin faliss artculatoriss, FLUIDEZ Sn
alteracion. PROSODIA; Aitma y enlonac:on adecuada. RESONANGIA; Sin atoracidn,

ESTRUCTURAS FONOARTIGULADORES; S= avidancia ostructurss Intagras, con sensibiidad intrsaraly
pesioml conservada, simatia tacial, ramiza 3pertura ¢ ciemn oral con murasa oral rosada,
sdbniula parciel. Contrel caldco orasenta, leringn ednirics descendida discrataments

DEGLUCION i Valoracién Nulritiva: NECTAR 30 CC
FASE PREPARATORIA ORAL: Reaiiza apertura oral, para recihir afimentos o instnimentos de
{ngesta, raaliza movimienios orales ienkficats para el sabarso, movdidad mandibutar da

azcenzo dy fs ), 0N FASE ORAL. Tr profongado
it propulsién anis palatal, fracxi
dal bala. presania. FASE F) VD

aringea comalaia con moviicad larlegea lantfcada - ofecive. Riosgos e panatacitn yia

aspiracitn can rogular dufanaa d via aren,

DIAGNOSTICO FONOAUDIOLOGICO: USUARIA CON FLUCTUAGION DEL ESTADD DE CONGIENCIA, ALTERACION
DISCRETA DEL LENGUAJE POR ESTACD ACTUAL, DISFAGIA NEUROGENICA MODERADA GARACTERIZADA POR
ANTICIPACION A ALMENTO, TRANSITO QRAL PROLONGADO, DEBILIDAD EN L PROPULSISN DEL 20L0,
MOVILIDAD DE BASCULA COMPLETA GON HIPOMDTILIDAD FARINGEA, DEFENSA DE LA VA AEREA TARDIA
EFECTIVA.

PLAN DE INTERVENCION: Fivorscar y mantonser via oml 383u1a - Estmulacén ingia
Educaritn o famiaros - Mantgrar do brgarcs io

740 HOSVITAL® Usuarlo: 1000588420



