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No. Historla: 1085286793 - Admiston: 1227665 - Paciente; RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL

EPICRISIS Vigencia: febrero de 2014

Fundacion Hospital San Pedro

Nombres y apellidos RAMIREZ QRTEGA HADER DANIEL f Convenic ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA - SOAT
Tipo de identificacién | CC | No. Identificacién | 1085286793 Edad | 31Afos | Admisién | 1227665
INGRESD EGRESD : )
dd mm aa Hora Min dd mm aa Haora Min
31 08 2022 09 10 01 09 2022 16 27
Servicio URGENCIAS Servicio QUIRURGICAS BLOQUE A - ESTANCIA
Nombre acudiente PACLA SALAS Telefono 3138461082
DIAGNOSTICO CIE-10 DIAGNOSTICO CIE-10
CONTUSION DE LA RODILLA S800 DESGARRO DE MENISCOS- PRESENTE 5832

Condiciones generales de la salida

vivo | X { MUERTO | Antes de 48 horas de Ingreso [ Después de 48 horas de Ingreso |

Causa externa | ACCIDENTE DE TRANSITO | causa salida ORDEN MEDICA

Motivo de la consulta (percepcién del usuario)

PACIENYTE REFIER EACCIDNETE EN MOTQCICLETA TRAUMA EN RODLLA DERECHA

Enfermedad actual

PACIENTE MASCULINO CON CUDARD CLINICO DE APROXIMDAMENTE 2 HORAS DE EVOLUCION CONSITENTE EN  TRAUMA EN RODILLA EN
CONTEXTO ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA IMPACTQ CON OTRA MOTOCICLETA CON
POSTERIOR DOLOR EVA 7/10 LIMITACION FUNCIONAL EDEMA POR LO QUE DECIDE CONSULTAR.

INMUNIZACION PARA SARS COV 2: 2 DOSIS PFIZER
INFECCION PREVEA POR SARS COV 2: NIEGA PACIENTE
OCUPACION: INTRUMENTADOR QUIRURGICO.

REVISION POR SISTEMAS

SISTEMA OBSERVACION
GENERAL NIEGA PACIENTE SINTOMATOLOGIA ADICIONAL.
Antecedentes: patolégicos, alérgicos, quirtrgicos, farmacoldgicos , ginecobstetrices, familiares e

31/08/2022-PATOLOGICOS-NIEGA PACIENTE

31/08/2022-ALERGICOS-NIEGA PACIENTE

31/08/2022-QUIRURGICOS-NIEGA PACIENTE

17/05/2018-ALERGICOS-NO REFIERE

17/05/2018-PATOLOGICOS-NO REFIERE

17/05/2018-QUIRURGICOS-NO REFIERE

20/04/2018-FARMACOLOGICOS-NO REFIERE

20/04/2018-ALERGICOS-NO REFIEER ALERGIAS

20/04/2018-PATOLOGICOS-NC REFIERE

20/04/2018-QUIRURGICOS-NQ REFIERE CIRUGIAS

Hallazgos al examen fisica relacionados con la patologia de ingreso -

ES

Piginaide3

Estados de Conciencia I NORMAL Glasgow 15 5302 (si aplica)
TA | 127/94 [rc 79 Jrr 18 T2 | 36 PESO 78 [ TaLa ] 171
o Examen Fisico por sistemas fir

SISTEMAS | N A | NE SISTEMAS N A | NE SISTEMAS N A | NE SISTEMAS N A | NE
1.Cabeza X 6. Gargants: X 11. Abdomen: X 16. Extrem. Inferlores: X

2.0Jos X 7. Cuello: X 12, Pelvis: X 17, Espalda; X

3. Qldos: X 8. Torax: x 13. Tacto rectal: X 18. Ple): ¥

4. Nariz; b 9. Corardn; x 14, Genltourinario: X 19. Endocrin: X

5. Boca: X 10, Pulmdn; X 15. Extrem. superiores: X 20. Sistema Nervioso: X

- Descripeidn: . B -

1. Cabeza-NORMOCEFALA, SIN MASAS NI DEPRESIONES

2. Ojos-ISOCORIA FOTORREACTIVA, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS

Otros-LEVE EDEMA EN RODILLA DERECHA CON DOLOR EN CARA LATERAL, DOLOR A PALPAION A ESE NIVEL, SIGNQS DE BOSTEZO Y

CAJON NEGATIVOS NO DERREME | ARTICULAR, NO CREPITQS NI DEFORMIDAD.,

Otros-ALERTA, CONSCIENTE ORIENTADA, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE, SIN FOCALIZACION

5. Boca-MUCOSA ORAL HUMEDA, SIN LESIONES

Otros-MOVIL SIN ADENOPATIAS

Otros-SIMETRICO, NORMOELASTICO, NORMOEXPANSIVO

Otros-RUIDOS CARDIACOS RITMICQOS, SIN SOPLOS

Otros-ADECUADA TRANSMISION DE RUIDOS PULMONARES, SIN AGREGADOS
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Otros-BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL

Otros-SIMETRICAS, MOVILES, SIN EDEMAS

Informes de ayudas diagndsticas y terapéuticas {laboratorio, rayos x, ecografia, tac, endoscopia, resonancias y patologia)

31/08/2022 17:41 - LABORATORIOS:

902045 - TIEMPO DE PROTROMBINA (TP]

902049 - TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL {TTP]

903841 - GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA

903895 - CREATININA EN SUERC U OTROS FLUIDOS

902210 - HEMOGRAMA [V (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

TP 13.1, TPT 30.9, GLUCQSA 84, CREA (.9,
CH; HB 17.6, KTO 50.8, LEUCOS 8.800, NEU 62.8%, PLAQ 294,000

LABORATORIOS NORMALES, SE INFORMA

Medicamentos POS aplicados

00186008 - DICLOFENACO 75 MG / 3 ML SQOLUCION INYECTABLE AMPOLLA * 3ML --> Cantidad: 1

00419002 - OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA —> Cantidad: 1

00152008 - CLORURQ DE SODIO 0.9 % SOLUCION INYECTABLE BOLSA X 100 ML --> Cantidad: 4

02148008 - DIPIRONA 1G / 2ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA {QUIROFANOS) —> Cantidad: 4

00498008 - LACTATO DE RINGER SOLUCION INYECTABLE 8OLSA X 500 ML SOLUCION HARTMAN --> Cantidad: 1

00544008 - TRAMADOL 50 MG / 1 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA —> Cantidad: 1

Informe de complicaciones medicas y/o quirlirgicas

PACIENTE MASCULINO CON CUDARO CLINICO DE APROXIMDAMENTE 2 HORAS DE EVOLUCION CONSITENTE EN  TRAUMA EN RODILLA EN
CONTEXTO ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA IMPACTO CON OTRA MOTOCICLETA CON
POSTERIOR DOLOR E£VA 7/10 LIMITACION FUNCIONAL EDEMA POR LO QUE DECIDE CONSULTAR,

INMUNIZACION PARA SARS COV 2: 2 DOSIS PFIZER

INFECCION PREVIA POR SARS COV 2: NIEGA PACIENTE

OCUPACION: INTRUMENTADOR QUIRURGICQ.

VALORACION POR ORTOPEDIA: PACIENTE MASCULINO CON HISTORIA DE TRAUMA EN RODILLA QUE GENERA INESTABILIDAD
POSTRAUMATICA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA SE SOLICITA RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE RODILLA
HOSPITALIZA PARA TRATAMIENTO QUIRURGICO PROGRAMAR ARTROSCOPIA DE RODILLA.

SE REALIZA PROCEDIMIENTO BAJO ANESTESIA RAQUIDEA SIN COMPLICACIONES, SE INDICA SALIDA DESPUES DE RECUPERACION
POSANESTESICA SATISFACTORIA CON RECOMENDACIONES GENERALES, SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA, SE DA FORMULA MEDICA,
CONTROL POSOPERATORIO POR CONSULTA EXTERNA CON DR BENAVIDES EN 15 DIAS.

SALIDA CON:

**+2+INDICACIONES SOBRE LA DIETA:

- DIETA BALANCEADA: CONSUMIR MAS FRUTAS, VERDURAS FRESCAS, CARNES BLANCAS, MANTENER UNA ALIMENTACION FRACCIONADA
A5 PORCIONES, INCREMENTAR LA INGESTA DE AGUA, LLEVAR DIETA BAJA EN SAL BAJA EN AZUCAR. EVITAR: ALIMENTOS CON
ENDULZANTES ARTIFICIALES {JUGOS EN CAJA Y BOTELLA) CONSUMO DE BEBIDAS GASEQSAS, LICOR, LAS GRASAS DE ORIGEN ANIMAL,
EMBUTIDOS, DISMINUIR EL CONSUMO DE HARINAS Y ALIMENTOS PROCESADOS.

#3%*2CUIDADOS GENERALES:
- REALIZAR BANO DIARIO, CEPILLADC DE DIENTES MINIMO 3 VECES AL DA, MANTENER ADECUADA LIMPIEZA DE LA BOCA, TOMAR 5U
MEDICACION SEGUN LOS HORARIOS ESTABLECIDOS, ASISTIR REGULARMENTE A SUS CONTROLES MEDICOS ASIGNADOS

* =3 ACTIVIDAD FISICA f REHABILITACION:

- NQ APOYAR PIERNA DERECHA, CAMINAR CON MULETAS

- SE RECOMIENDA CAMINATA DIARIA SEGUN TOLERANCIA, SIN APOYAR PIERNA DERECHA

- EVITAR PERIODOS DE REPOSO PROLONGADQ, REALIZAR ACTIVIDADES SEGUN SU CAPACIDAD FUNCIONAL

*++**TERAPIAS:
-TERAPIA FISICA 20 SESIONES

**+CON RESPECTO A LOS MEDICAMENTOS TENGA EN CUENTA:

-TOMAR SUS MEDICAMENTOS SIEMPRE A LA MISMA HORA, INTENTE NO OMITIR O RETRASAR LAS DOSIS

-TOMAR LOS MEDICAMENTOS DURANTE EL TIEMPO QUE LE HAYA DICHO EL MEDICO,NI UN DIA MAS NI UN DIA MENQS, TOME LOS
MEDICAMENTOS AUNQUE LOS SINTOMAS YA HAYAN MEJORADO

-SIEMPRE QUE CONSULTE AL MEDICO ES NECESARIC INFORMAR SOBRE LOS MEDICAMENTOS QUE ESTA TOMANDO ACTUALMENTE,
INCLUYENDO HOMEOPATICOS PARA EVITAR COMPLICACIONES.
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-SI OLVIDA ALGUNA DOSIS DE MEDICAMENTO NO TRATE DE REEMPLAZARLA TOMANDO UNA DOSIS DQBLE.

**+*|NDICACIONES A PACIENTES CON HERIDA QUIRURGICA®***

- LAVAR HERIDA CON AGUA Y JABON NORMAL DEL BANO DIARIO, NO APLICAR ISODINE, ALCOHOL U OTRA SUSTANCIA.

- 51 LA HERIDA SE ENCUENTRA CON APOSITOS EVITAR QUE ESTOS SE MOJEN Y SE DEBEN RETIRAR CUANDO EL MEDICO LO INDIQUE:
MANTENER TAPADO 2 DIAS, LUEGO DESTAPAR Y MANTENER LIMPIQ ¥ SECO

*#&**RETIRQ DE PUNTQS:
- RETIRO DE PUNTOS EN 15 DIAS EN CONTROL POSOPERATORIO EN FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO SERVICIO DE LUNES A VIERNES EN
HORARIO 11AM C 4PM

*#+++COMPLICACIONES Y PRONQSTICO:

- SIGNOS DE ALARMA: S| PRESENTA FIEBRE, VOMITO INTOLERANCIA A TODO TIPO DE ALIMENTOS, DOLOR INTENSC QUE NC MEIORA CON
LA MEDICACION, PRESENTA ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENCIA, DIFICULTAD PARA RESPIRAR, DOLOR EN EL PECHO QUE NO CEDE A
LOS ANALGESICOS, HINCHAZON DE LAS 4 EXTREMIDADES LIMITACIGN PARA LA MARCHA, ALTERACIONES EN EL HABLA, DOLOR A NIVEL
DE HERIDA QUIRURGICA QUE NO CEDE A ANALGESICOS, SANGRADO QUE NO PARA O FORMAICON DE HEMATOMA A NIVEL DE HERIDA
QUIRURGICA ACUDIR DE FORMA INMEDIATA POR EL SERVICIC DE URGENCEAS.

**+*CONTINUA EN RESULTADOS.

Recomendaciones y plan de manejo ambulatorio {consultas, exdmenes, apoyos terapéuticos e Incapacidad).

*HHEAEORMULA MEDICA***

~CEFALEXINA CAP 500MG VIA ORAL, TOMAR 1 CADA 6 HORAS POR 3 DIAS,

~ACETAMINOFEN TAB 500 MG VIA ORAL, TOMAR UNA TABLETA CADA 6 HORAS POR 5 DIAS.
~-NAPROXENO TAB 250 MG VIA QRAL, TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL CADA 8 HORA POR 3 DIAS.

*#+*CONCILIACION MEDICAMENTOSA®***
-NO TIENE

s 422 pRAXIMO CONTROL MEDICO:

--CiTA CONTROL CON ORTOPEDIA, DR. LIBARDO BENAVIDES EN 15 DIAS POR CONSULTA EXTERNA.

—-CONTROL POR MEDICINA GENERAL PARA INSCRIBIRSE EN PROGRAMAS DE PROMOCION Y PREVENCION (GESTIONAR CON CENTRO DE
SALUD O EPS)

***2*CONDICIONES GENERALES DE SALIDA:
- PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, CONSCIENTE, ORIENTADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, HERIDA
QUIRURGICA LIMPIA, NO SANGRADO ACTIVO, NO DEHISCENCIA DE SUTURA, EGRESA EN BUENAS CONDICIONES GENERALES,

s ++**TRAMITES CORRESPONDIENTES:
EPS CORRESPONDIENTE: SOAT

**+**INCAPACIDAD MEDICA POR 30 DIAS

"Certifico que las lesiones que presenta la victima guardan relacién
<on un accldente de transito”

Nombre del Médico que elabora ta epicrisis

BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO
Niimero de registro 520410
Especialidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA




Codigo:
F i6n Hospital
o o] DESCRIPCION OPERATORIA ooor
Ohdeess 6 Pais Ay
No.93999 Fecha formato:
FECHA DE REALIZACION DE CIRUGIA dd mm aa HORA INICIO DE CIRUGIA | HORA TERMINACION DE CIRUGIA
o1 |03 2022 13:21 14:21
NOMBRE DE LA EMPRESA
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA - SOAT
NOMBRE DEL PACIENTE EDAD IDENTIFICACION ADMISION CAMA No.
RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL 31 Afos 1085286793 1227665
DIAGNOSTICO PREOPERATORIO CODIGO CIE-10
DESGARRO DE MENISCOS- PRESENTE i $832
DIAGNOSTICO POST - OPERATORIO CODIGO CIE-10
DESGARRO DE MENISCOS- PRESENTE $832
AMBITO DE CIRUGIA | HOSPITALIZADO CIRUJANG BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO
12 AYUDANTE NARVAEZ MURIOZ DIMAS JACOB 22 AYUDANTE
32 AYUDANTE
ANESTESIOLOGO PERA TUTALCHA HUGG FERNANDO | TIPO DE ANESTESIA | RAQUIDEA
TIPO DE CIRUGIA LIMPIA
MATERIAL ENVIADO A PATOLOGIA
FORMA DE REALIZACION
CODIGO NOMBRE FORMA DE REALIZACION BILATERAL LATERALIDAD VIA
MENISCECTOMIA MEDIAL O LATERAL 1
18233 POR ARTROSCOPIA UNICO O UNILATERAL NO DERECHA
MISMA VIA IGUAL 1
INOV ™
18213 i o:’ AFEtergS c'g:: RODILLA PARCIAL ESPECIALIDAD{MULTIPLE O NO DERECHA
BILATERAL)

DESCRIPCION DE LA CIRUGIA

CUPS 18233 MENISCECTOMIA MEDIAL O LATERAL POR ARTROSCCPIA

CUPS 18213 SINOVECTOMIA DE RODILLA PARCIAL POR ARTROSCOPIA

POSICION EN DECUBITO DORSAL CON POSICIONADOR

ASEPSIA 'Y ANTISEPSIA + COLOCACION DE CAMPOS QUIRURGICOS

REALIZACION DE PORTALES ARTROSCOPICOS ANTEROLATERAL Y ANTEROMEDIAL Y EVALUACION DE CAVIDAD ARTICULAR EN RODILLA
DERECHA

SE EVIDENCIA LESION CONDRAL A NIVEL DE CONDILO FEMORAL LATERAL + LESION MENISCAL DEGENERATIVA LATERAL A NIVEL DE
CUERPC ¥ CUERNO ANTERIOR DE MENISCO LATERAL Y SINOVITIS ABUNDANTE. SE EVIDENCIA INTEGRIDAD DE INJERTO DE LCA PREVIO
CONDROPLASTIA A NIVEL DE CONDILO FEMORAL LATERAL

MENISECTOMIA LATERAL PARCIAL A NIVEL DE CUERPO Y CUERNQO ANTERICR DEL MENISCO + SINCVECTOMIA PARCIAL VIA
ARTROSCOPICA

LAVADO DE CAVIDAD ARTICULAR

SUTURA DE PIEL CON PROLENE 3-0.

MATERIAL UTILIZADO:
- RESECTOR FORMULA (1)
- RESECTOR RADIOFRECUENCIA (1)

MEDICAMENTOS PROFILACTICOS

HALLAZGOS DE LA CIRUGIA

;BE EVIDENCIA LESION CONDRAL A NIVEL DE CONDILO FEMORAL LATERAL + LESION MENISCAL DEGENERATIVA LATERAL A NIVEL DE




BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO

EUERPO Y. CUERNO ANTERIOR. DEMENISCO LATERAL Y SINOVETIS ABUNDANTE 'SE EVi

520410

NOMBRE DEL MEDICO

TARJETA PROFESIONAL

DENCIA INFEGRIDAD DE RNJERTO DE LCA PREVIO

FIRMA Y SELLO
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No. Historia; 1085286793 - Admision; 1227665 - Paciente: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL1 de 10 -

FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO

Ll ada =
CALLE 16 CRA 43 ESQUINA - 7336000
Nit 891200209-3

HISTORIA CLINICA
Ne. H, C. 1085286793 - 1227665 Fecha de Ingrese 31/08/2022 09:10
Horn Atencibn 09:25 Fecha de Egreso 01/09/2022 16:27

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

PACIENTE RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL DOC. ID. CC - 1085286793
LUGAR NAC, SAN JUAN DE PASTO FEC.NAC. |03/03/1991
E.P.S ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA - SOAT EDAD 31 ANOS
OCUPACION QCUPACIONES ELEMENTALES NO CLASIFICADAS SEXO MASCULINO

BAJO OTROS EPIGRAFES
CIUDAD SAN JUAN DE PASTO BARRIO OTRO BARRIO
DIRECCION MZA CCASA 32 ROSAL DE ORIENTE TELEFONO | 3127073724
TIPO USUARIG | COTIZANTE GS-RH o+
ACUDIENTE PAOLA SALAS TELEFONO | 3138461082
SERVICIO QUIRURGICAS BLOQUE A - ESTANCIA CAMA 3028
ESCOLARIDAD | PROFESIONAL

ANAMNESIS

MOTIVO CONSULTA PACIENYTE REFIER FEACCIDNETE EN MOTOCICLETA TRAUMA EN RODLLA DERECHA

ENFERMEDAD ACTUAL POR LO QUE DECIDE CONSULTAR.

INMUNIZACION PARA SARS COV 2: 2 DOSIS PFIZER
INFECCION PREVIA POR SARS COV 2: NIEGA PACIENTE
OCUPACION: INTRUMENTADOR QUIRURGICOQ.

PACIENTE MASCULINO CON CUDARO CLINICO DE APROXIMDAMENTE 2 HORAS DE
EVOLUCION CONSITENTE EN TRAUMA EN RODILLA EN CONTEXTO ACCIDENTE DE
TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTCR DE MOTOCICLETA IMPACTO CON OTRA
MOTOCICLETA CON POSTERIOR DOLOR EVA 7/10 LIMITACION FUNCIONAL EDEMA

PARACLINICOS
ALERGIAS
ANTECEDENTES
FECHA TIFQ DESCRIPCION ANTECEDENTES
114082022 | ALERGICOS NIEGA PACIENTE
31/08/2022 | PATOLOGICOS NIEGA PACIENTE
11/08R2022 | QUIRURGICOS NIEGA PACIENTE
17/05/2018 | PATOLOGICQS NO REFIERE
17/05/2018 | ALERGICOS NO REFIERE
17/05/2018 | QUIRURGICOS NO REFIERE
20/04r2018 | ALERGICOS NO REFIEER ALERGIAS
20/04/2018 | FARMACOLOGICOS NO REFIERE
20/04/2018 | PATOLOGICOS NO REFIERE
20/04/2018 | QUIRURGICOS NO REFIERE CIRUGIAS
REVISION POR SISTEMAS
SISTEMA OBSERVACION
GENERAL NIEGA PACIENTE SINTOMATOLOGIA ADICIONAL.
EXAMEN FISICO
P.ARTERIAL [ 12794  JPULSO |79  [F.RESP |18 [JAM 105 [TEMP [36 [PESG [78 [TALLA J17
P CEFALICO | [P ABDOMINAL | [P TORAXICO | [ E GESTACIONAL | [EDOLOR |3
ASPECTO GENERAL | INGRESA PACIENTE ALGICO EN SILLA DE RUEDAS GLASGLOW 15/15
HALLAZGOS
Sistema N A | NE | Sistema N A | NE | Sistema N A | NE | Sistema N A | NE
1.Cabeza | X 6.Garganta X | 11.Abdomen X 16.Extremidades Inf X
2.0jos X 7.Cuello X 12, Pelvis X [ 17.Espaldn X
3.0idos X | 8.Torax X 13, Tacto Rectal X | 18.Piel X
4 Nariz X [9.Comzén | X 14, Genitourinario X | 19.Endocrino X
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5Boca | X | [10.Pulmon | X | I 15 Exiremidades Sup | X | ! [ 20.8istema Nevioso [ X ]
1. Cabeza NORMOCEFALA, SIN MASAS NI DEPRESIONES
2. Ojos ISOCORIA FOTORREACTIVA, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS

16. Extremidades Inf | LEVE EDEMA EN RODILLA DERECHA CON DOLOR EN CARA LATERAL, DOLOR A PALPAION A ESE NIVEL,
SIGNOS DE BOSTEZC Y CAJON NEGATIVOS NO DPERREME [ ARTICULAR, NO CREPITOS NI DEFORMIDAD.,

20. Sistema Nervioso | ALERTA, CONSCIENTE ORIENTADA, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVC APARENTE, SIN FOCALIZACION

5. Boea MUCOSA ORAL HUMEDA, SIN LESIONES
| 7. Cuello MOVIL SIN ADENOPATIAS
8. Torax SIMETRICO, NORMOELASTICO, NORMOEXPANSIVQ
9, Corazén RUIDOS CARDIACOS RITMICQS, SIN SOPLOS
16, Pulmén ADECUADA TRANSMISION DE RUIDOS PULMONARES, SIN AGREGADOS
11, Abdomen BLANDQ, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
15. Extremidades SIMETRICAS, MOVILES, SIN EDEMAS
Sup
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL 3800 - CONTUSION DE LA RODILLA
TIPO DX 1 - IMPRESION DIAGNOSTICA
CAUSA EXTERNA |2 - ACCIDENTE DE TRANSITQ
MEDICO ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGC ANDRES
MEDICINA GENERAL B
RM : 1084847748 TR gngq:“(a

EVOLUCION SOAP - 31/ago./2022
RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL - Edad: 31 Afios

EVOLUCION
. . ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
By e MEDICO MEDICINA GENERAL y >
: R.M. 1084847748 TR wEeYiylyy

PACIENTE CON CADURO CLINICO DE TRAUMA EN RODILLA DERECHCA EN ACCIDENTE DE TRANSITC INGRESA ALGICO CON
DIFICULTAD PARA LA MARCHA, INGRESA ESTABLE HEMODINAMICAMENTE CON EDEMA EN RODILLA DERECHA MARCADO
DOLOR EN CARA LATERAL NO SE EVIDENCIAN SIGNOS DE CAJON O BOSTEZOQ NO DERRAME ARTICUALR SIM EMBARGO DOLOR
MUY INTENSO, SE IGNRESA PARA MANEJO MEDICO TOMA DERX Y SE SOLICITA VALORACIO POR ORTOPEDIA POR DINAMICA
DEL TRAUMA MARCADO DOLOR, REVALORACION POSTERIOR.

i ORTEGA PENARANDA DANNA )ng 1 oA
FECHA - HORA: MEDICO MEDICINA GENERAL [ wﬁgﬁ"

31/08/2022 17:41 ' ,
, R.M. 1085321048 ,'ogrg;zj,o,?‘f’

LABORATORIOS:

902045 - TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]

902049 - TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]

903841 - GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA

903895 - CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS

902210 - HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITC RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTCMATIZADO

TP 13.1, TPT 30.9, GLUCOSA 94, CREA 0.9,
CH, HB 17.6, HTO 50.8, LEUCOS 8.800, NEU 62.8%, PLAQ 294.000

LABORATORIOS NORMALES, SE INFORMA

PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO

';’13!%:‘;0'2?3}_‘5‘;’ MEDICO MEDICINA GENERAL
: R.M. 87064761

"‘**INGRESO A SERVICIO DE HOSPITALIZACION QUIRURGICAS A - PARTE [*+*

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE QUIRURGICAS, UBICADO EN TERCER PISO DEL BLOQUE A, SE REALIZA PROTOCOLO DE
BIENVENIDA PRESENTADC AL PERSONAL QUE LO ACOMPANA: MEDICO HOSPITALARIO, MEDICO INTERNO, ENFERMERA JEFE,
AUXILIAR DE ENFERMERTA, SE BRINDA INFORMACION ACERCA DEL NUMERO DE HABITACION ASIGNADA, SE INFORMA QUE
EXISTE UNA RUTA DE ATENCION QUE SE ENCUENTRA EN EL PASILLO DEL SERVICIC, LAS RUTAS DE EVACUACION EN CASO DE
EMERGENCIA, §US DERECHOS Y DEBERES COMO PACIENTE DE FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO. SE HACE ENFASIS EN
EDUCACION EN LAVADO DE MANOS USO DE MASCARILLA Y SU IMPORTANCIA, SE EXPLICA MANEJO DE RESIDUOS

1 HOSPITALARIOS DE ACUERDO A LOS COLORES DE CANECA QUE SE ENCUENTRAN EN LA HABITACION, SE COMUNICA HORARIOS
DE SERVINARINO PARA LA ENTREGA DE DIETAS Y HORARIOS DE VISITAS, DEJANDO EN CLARO RESTRICCION A UNA PERSONA
POR PACIENTE DEBIDO A PANDEMIA POR COVID 19, AST COMO TAMBIEN SE MANIFIESTA QUE EN CASO DE SER SINTOMATICO
RESPIRATORIO DEBE PERMITIR LA TOMA DE PRUEBA PCR PARA SARS COV 2 PARA LA DETECCION OPORTUNA EN PRO DEL
BIENESTAR COLECTIVO, SE DA A CONQCER QUE PUEDE SOLICITAR ACOMPANAMIENTO ESPIRITUAL CUANDQ LO DESEE, SE
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REFUERZA INFORMACION ACERCA DE CONSENTIMIENTO INFORMADQ DE PROCEDIMIENTOS GENERALES HOSPITALARIOS YA
DILIGENCIADO EN EL SERVICIO DE URGENCIAS, SE INFORMA QUE ANTE LA DETECCION DE ALGUN RIESGO SE FIRMARA UNA
ALIANZA PARA QUE EL PACIENTE Y SU FAMILIA EN CONJUNTC CON EL PERSONAL DE SALUD REALICEMOS ACCIONES QUE
PROCUREN SU PRONTA MEIORIA. SE INFORMA LAS ACCIONES ESPECIFICAS ANTE RIESGOS DE SEGURIDAD DEL PACIENTE
IDENTIFICADOS Y LAS BARRERAS QUE EL EQUIPO DE SALUD HARA PARA EVITAR QUE SE PRESENTEN, DE MANERA DIARIA SE
INFORMARA SOBRE SU ESTADO DE SALUD Y PROCESQ EVOLUTIVO DURANTE LA HOSPITALIZACION SE COMENTA QUE EL EQUIPO
DE FACTURACION LE INFORMARA A SUFAMILIA EN CASO DE COPAGOS O CUOTAS DE RECUPERACION, SE INDICA LOS
MECANISMOS PARA PRESENTAR PQRSF, Y SE ENTREGAN EL MANUAL DE USUARIO PARA SU LECTURA YA QUE TIENE
INFORMACION MUY IMPORTANTE DURANTE SU HOSPITALIZACION, SE RESUELVEN DUDAS E INQUIETUDES, PACIENTE REFIERE
COMPRENDER LA INFORMACION BRINDADA,

NOMBRE: HADER DANIEL RAMIREZ ORTEGA

EDAD: 31 ANOS

IDENTIFICACION: CC 1085286793

PROCEDENCIA: SAN JUAN DE PASTO

EPS: ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA - SOAT
FECHA INGRESO: 31/08/22

*MOTIVO DE CONSULTA: "PACIENTE REFIERE ACCIDENTE EN MOTOCICLETA TRAUMA EN RODILLA DERECHA"

*ENFERMEDAD ACTUAL: PACIENTE MASCULINO DE 31 AROS QUIEN INGRESA CON CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN TRAUMA
DE RODILLA DERECHA EN ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA IMPACTO CON OTRA
MOTOCICLETA CON POSTERIOR DOLOR EVA 7/10 LIMITACION FUNCIONAL EDEMA POR LO QUE DECIDE CONSULTAR. INGRESA
ALGICO CON DIFICULTAD PARA LA MARCHA, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE CON EDEMA EN RODILLA DERECHA MARCADO
DOLOR EN CARA LATERAL NO SE EVIDENCIAN SIGNGS DE CAJON O BOSTEZO NO DERRAME ARTICULAR SIN EMBARGO DOLOR
MUY INTENSO, SE INGRESA PARA MANEJO MEDICO, Y TOMA DE PARACLINICQS. VALORADO POR ORTOPEDIA QUIEN CONSIDERA
TRAUMA CON INESTABILIDAD POSTRAUMATICA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA. SE SOLICITA RESONANCIA
MAGNETICA NUCLEAR DE RODILLA Y HOSPITALIZAR PARA TRATAMIENTO QUIRURGICO. SE PROGRAMA PARA ARTROSCOPIA DE
RODILLA PARA EL DIA DE MANANA. LABORATORICS DENTRO DE LIMITES NORMALES. AHORA INGRESA AL SERVICIO DE
HOSPITALIZACION QUIRURGICAS BLOQUE A PARA CONTRNUAR MANEJO POR ESPECIALIDAD Y VIGILANCIA CLINICA.

* ANTECEDENTES:

-PATOLOGICOS: NEGADOS

-QUIRURGICOS: NEGADOS

-FARMACOLOGICOS: NEGADOS

-ALERGICOS: NEGADOS

-TOXICOS: NEGADOS

-FAMILIARES: NEGADOS

-OCUPACION: INSTRUMENTADOR QUIRURGICO
-VACUNACION PARA SARS COV 2; 2 DOSIS PFIZER
INFECCION POR SARS COV 2: NIEGA

REVISION POR SISTEMAS: EN EL MOMENTO NIEGA DOLOR, REFIERE LIMITACION MOVILIDAD, NO REFIERE OTRA
SINTOMATOLOGIA ASOCIADA

PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO

FECHA - HORA:
iy MEDICO MEDICINA GENERAL
31/08/2022 22:02 R M. 87064761

***INGRESO A SERVICIO DE HOSPITALIZACION QUIRURGICAS A - PARTE {I***

CON USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL, SEGUN LINEAMIENTOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE SALUD, MINISTERIO
DE SALUD Y CON EL PROTOCOLO ESTABLECIDO POR LA FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO, SE REALIZA EXAMEN FiSICO DE
PACIENTE:

SIGNOS VITALES:

-TENSION ARTERIAL: 140/60 MILIMETROS DE MERCURIO
-FRECUENCIA CARDIACA: 81 LATIDOS POR MINUTOQ
-FRECUENCIA RESPIRATORIA: 20 RESPIRACIONES POR MINUTO
-TEMPERATURA: 36 CENTIGRADOS

-SATURACION DE OXIGENO: 92% AL AMBIENTE

-ESCALA ANALOGA DEL DOLOR: 0710

-ESCALA DE MORSE: 70 RIESGO ALTO DE CAIDA

-ESCALA DE BRADEN: 22 RIESGO BAJO DE ULCERAS POR PRESION

-ESCALA DE MADDOX: 0 RIESGO BAJO DE FLEBITIS

-ESCALA DE BARTHEL: 80 PUNTOS LIMITACION LEVE

-ESCALA DE KARNOFSK Y: 80 PUNTOS LIMITACION LEVE

-ESCALA DE IMPROVE: 1 PUNTO, SE CONSIDERA BAJO RIESGO DE SANGRADO
-ESCALA DE PADUA: 5 PUNTOS, SE CONSIDERA ALTO RIESGO TROMBOEMBOLICO

*EXAMEN FisICO:

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMORREACTIVAS, ESCLERAS
ANICTERICAS, CONJUNTIVA ROSADA, NARLZ PERMEABLE, SIN SECRECIONES, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLGC MOVIL
SIMETRICO SIN PRESENCIA DE ADENOPATIAS, NO INGURGITACION YUGULAR. TORAX NORMOEXPANSIBLE, MURMULLO
VESICULAR CONSERVADQ EN AMBOS CAMPOS PULMONARES, SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS. CORAZON RUIDOS CARDIACOS
RITMICOS, DE BUEN TONQ INTENSIDAD Y FRECUENCIA, SIN SOPLOS, ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL, RUIDOS HIDROAEREOS NORMALES, PURQ PERCUSION NEGATIVA, GENITOURINARIO
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NORMOCONFIGURADO EXTERNAMENTE DIURESIS ESPONTANEA, EXTREMIDADES: LEVE EDEMA A NIVEL DE RODILLA DERECHA,
'CON LIMITACION PARA FLEXION Y EXTENSION DE DICHA EXTREMIDAD. PULSOS DISTALES PRESENTES, SENSIBILIDAD Y FUERZA
CONSERVADO, NEUROLOGICO, ALERTA CON ORIENTACION EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15, SIN SIGNOS DE

| FOCALIZACION, PIEL NO LESIONES NI ULCERAS

PARACLINICOS

*IMAGENES*

11/08/2022 RADIOGRAFIA DE RODILLA: PENDIENTE

11/08/2022 RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE RODILLA: PENDIENTE

*LABORATORIOS*
31/08/2022 HEMOGRAMA: HB 17.6, HTO 50,8, LEUCOS 8.800, NEU 62.8%, PLAQ 294.000 // TP 13.1, TPT 30.9, GLUCOSA 94, CREA 0.9

| *DIAGNOSTICOS: )
- TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA

ANTECEDENTES: NEGADOS

*ANALISIS:

PACIENTE EN CONTEXTO DE TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA, PROGRAMADO
PARA ARTROSCOPIA DE RODILLA DERECHA EL DIA DE MANANA, EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL,
MODULANDO DOLOR, DEBE CONTINUAR EN VIGILANCIA CLINICA, VALORACION DIARIA POR ESPECIALIDAD TRATANTE. POR LO
'QUE SE DECIDE INGRESO A HOSPITALIZACION EN QUIRURGICAS BLOQUE A, SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA, REFIERE
ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN: ‘
VER ORDENES MEDICAS

ORDENES MEDICAS GENERALES

3170872022 09:29 Dr{a) ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
***ORDENES MEDICAS *****

OBSERVACION MENOR A 6 HORAS
DICLEFENACO 75 MG IM AHORA DU
| TRAMDOL 50 MG SC AHODA DU

SE SOLICITA RX DE RODILLA AP Y LATERAL.

REVALORACION POSTERIOR PARA DEFINIR CONDUCTA

CUIDADOS SEGUN ESCALA DE BRADEM Y MORSE (BAJO RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS POR PRESION)
APLICAR ESCALA DE VALORACION ANALOGA DE DOLOR

POSICION SEMIFOWLER

BARANDAS ELEVADAS

‘CONTRQL DE SIGNOS VITALES

| INFORMAR CAMBIOS

GRUPO CERO PARA TRASLADO.
DOY A CONQCER DERECHOS Y DEBERES INSTITUCIONALES, REALIZO PRESENTACION MEDICA, SE CAPTAN NECESIDADES,

RESUEL VO INQUIETUDES, DOY A CONOCER MANEJO A SEGUIR, REFIERE ENTENDER CLARAMENTE LO EXPLICADO Y ACEPTA.
SE HACE FIRMAR A PACIENTE CONSENTIMIENTQ INFORMAD(O DE PROCEDIMIENTOS GENERALES

31/08/2022 09:32 Dr(a) ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
SE SOLICITA VALROCION POR ORTOPEDIA

31/08/2022 11:17 Dr(a) JURADO DIAZ FRANCISCO ALBERTO

**x+¥*ORDENES ORTOPEDIA ***** ’

'| SE SOLICITA RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE RODILLA HOSPITALIZA PARA TRATAMIENTO QUIRURGICO , SE
PROGRAMAR ARTROSCOPIA DE RODILLA PARA EL DIA DBE MANANA .

31/08/2022 12:38 Dr(a) ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
** 33 *ORDENES MEDICAS*¥+***

OBSERVACION MENOR A 24 HORAS

DIETA CORRIENTE

TAPON VENOSO

DIPIRONA 1 GR IV CADA 8 HORAS LENTO DILUIDO

| **xx® NO CONCILIACION MEDICAMENTOSA ****

SE SOLICITA PARACLINICOS PREQUIRURGICOS
VALORACION PREANASTESICA

SEGUIMIENTO POR ORTOPEDIA
PENDIENTE REPORTE DE RNM DE RODILLA.

CUMADOS SEGUN ESCALA DE BRADEM Y MORSE ( ALTO RIESGO DE CAIDAS Y BAJO DE ULCERAS POR PRESION)
APLICAR ESCALA DE VALORACION ANALOGA DE DOLOR
[ POSICION SEMIFOWLER
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BARANDAS ELEVADAS
CONTROL DE SIGNQS VITALES
INFORMAR CAMBIOS

31/08/2022 21:02 Dr(n) PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO
**ORDENES MEDICAS INGRESOQ A QUIRURGICAS BLOQUE A**

-ESCALA VISUAL ANALOGA DEL DOLOR: 2/10

-ESCALADEMORSE: RIESGO ALTO DE CAIDA

-ESCALA DEBRADEN: RIESGO BAJO DE ULCERAS POR PRESION

-ESCALA DE MADDOX: 0 RIESGO BAJO DE FLEBITIS

-ESCALA DE BARTHEL: 60 PUNTOS LIMITACION LEVE

-ESCALA DEKARNOFSKY: 90 PUNTOS LIMITACION LEVE

-ESCALA DE IMPROVE: SE CALCULA PUNTA MENOR A 7 PUNTOS, SE CONSIDERA BAJO RIESGO DE SANGRADO
-ESCALA DE PADUA: SE CALCULA PUNTAJE MENOR A 4 PUNTOS, SE CONSIDERA BAJO RIESGO TROMBOEMBOLICO

*ALERGIAS: NO REFIERE

*AISLAMIENTO: NO REQUIERE

- RIESGO BAJO DE CAIDA

- RIESGO BAJO DE ULCERAS POR PRESION
- RIESGO BAJO DE FLEBITIS

-NADA Via ORAL

- LACTATO RINGER 20 CC HORA.

- OMEPRAZOL 20 MG VO DiA.

**CONCILIACION MEDICAMENTOSA DE URGENCIAS **

- DIPIRONA 1 GRAMO IV CADA 8 HORAS LENTO DILUIDG.

*++*CONCILIACION MEDICAMENTOSA DEL HOGAR ***
-NINGUNO

**TERAPIAS**
- NO EN EL MOMENTO

**DISPOSITIVOS MEDICOS**
- NO APLICA

*BAJO RIESGO DE CAIDAS*

-RETIRAR OBJETCS QUE PUEDAN PROPICIAR CAIDA

-CAMA A NIVEL DE LA CADERA Y CON EL FRENO PUESTO.

-BARANDAS ELEVADAS CUANDOQ PACIENTE SE ENCUENTRE ACOSTADO Y EXPLICAR COMO BAJAR BARANDAS DE CAMA
-UTILIZAR ZAPATO CERRADQ ANTIDESLIZANTE, EVITAR DEAMBULACION S1 PISO ESTA MOJADO

-SE EDUCA SOBRE EL LLAMADO A PERSONAL DE ENFERMERIA PARA REALIZAR CUALQUIER TIPO DE TRASLADO
“MANTENER ADECUADA ILUMINACION DE AMBIENTE Y ASEGURAR QUE LOS DISPOSITIVOS DE AYUDA PARA ESTEN AL
ALCANCE DEL PACIENTE.

¢*+CUIDADOS GENERALES***

-MEDIDAS ANTITROMBOTICAS NO FARMACOLOGICAS: DEAMBULACION TEMPRANA ASISTIDA

-ASEQ PERSONAL DIARIOQ E HIGIENE BUCAL 3 VECES AL DIA DESPUES DE CADA COMIDA POR PARTE DEL PACIENTE
-REALIZAR ESCALA DE BRADEN Y MORSE DIARIA

-APLICAR ESCALA ANALOGA DE DOLOR POR TURNO

-SE EDUCA EN CUIDADOS DE PIEL E HIDRATACION

-SE EXPLICA A PACIENTE Y/O FAMILIAR RIESGO DE CADA Y SUS CUIDADOQS; NECESIDAD DE BARANDAS DE CAMA DEBEN
ELEVADAS CUANDO PACIENTE SE ENCUENTRE ACOSTADO, CAMA O CAMILLA EN POSICION BAJA Y LLANTAS FRENADAS,
OBJETOS NECESARIOS AL ALCANCE DEL PACIENTE, ADECUADA ILUMRNACION DE AMBIENTE, RETIRAR OBJETOS QUE PUEDAN
PROPICIAR CAIDAS Y USO DE CALZADO CERRADO ANTIDESLIZANTE

-SE REALIZA EDUCACION EN DERECHOS Y DEBERES A PACIENTE Y FAMILIAR

-SE REALIZA EDUCACION EN MANEIJO DE RESIDUOS HOSPITALARIOS

-CONTROL DE SIGNOS VITALES CADA 6 HORAS E INFORMAR CAMBIOS

*** SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA

**PENDIENTES""
PROGRAMAR ARTROSCOPIA DE RODILLA PARA EL DIA DE MANANA.

31/08/2022 21:28 Dr{a) PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO
**SE SOLICITA VALORACION PREANESTESICA®®

MEDICAMENTOS

Orden: 23505-4851679  Dr{a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
DICLOFENACO 75 MG / 3 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA * 3ML (1) DOSIS: 75 MG

Orden: 23505-4851679  Dr{a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
TRAMADOL 50 MG /1 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA (1) DOSIS: 50 MG

Orden: 23505-4851692 Dr(a). DELGADO ROSERO MARIA ISABEL
JERINGAS DESECHABLES X 10 ML MEDISPO (1)

Orden: 23505-4851692 Dr(a). DELGADO ROSERO MARIA ISABEL
JERINGAS DESECHABLES X | ml NUBENCO (i)

Orden: 23505-4852420 Dr{a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
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DIPIRONA 1G / 2ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA (QUIROFANOS) (1) DOSIS: UN GRAM CAD 8 HORAS

Orden: 23505-4852420 Dr(a). ESCOBAR FIGUEROQA SANTIAGO ANDRES
CLORURO DE SODIO 0.9 % SOLUCION INYECTABLE BOLSA X 100 ML (1) DOSIS: DILUCION

Orden: 23505-4852743  Dr(a). VILLOTA PAZ CHRISTIAN DANIEL
JERINGAS DESECHABLES X 10 ML MEDISFO (1)

Orden: 23505-4852743  Dr(a). VILLOTA PAZ CHRISTIAN DANIEL
CATETER INTRAVENOSO N° 18 BRAUN (1)

Orden: 23505-4852743  Di(a). VILLOTA PAZ CHRISTIAN DANIEL
'CATETER HEPARINIZADQ ULTRASITE REF 415111 (1)

| Orden: 23505-4852743  Dr(a). VILLOTA PAZ CHRISTIAN DANIEL
EQUIPO DE VENOCLISIS MACROGOTEQ BAXTER (1)

Orden; 23505-4852812  Dr(a). ORTEGA PENARANDA DANNA
CLORURO DE SODIO 0.9 % SOLUCION INYECTABLE BOLSA X 100 ML (3) DOSIS: ,

Orden; 23505-4852812  Dr(a). ORTEGA PENARANDA DANNA
DIPIRONA 1G / 2ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA (QUIROFANOS) (3) DOSIS: .

Orden: 23505-4853151  Dr(a). RODRIGUEZ SOLARTE CAMILA
EQUIPO DE VENOCLISIS MACROGOTEOQ BAXTER (2)

Orden: 23505-4853248  Dr(a). PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO
OMEPRAZQL 20 MG CAPSULA (1) DOSIS: 1 CADA 24 HORAS

| Orden: 23505-4853248 Dr(a). PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO
LACTATO DE RINGER SOLUCION INYECTABLE BOLSA X 500 ML SQLUCION HARTMAN (1} DOSIS: 1 CADA 24 HORAS

PROCEDIMIENTOS

Orden: 22505-206430 Dr{a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
RADIOGRAFIA DE RODILLA {AP LATERAL) (1) OBSERVACION : DERECHA

Orden: 20505-951922 Dr(a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES

INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA (1) OBSERVACION : PACIENTE MASCULING CON
CUDAROQ CLINICO DE APROXIMDAMENTE 2 HORAS DE EVOLUCION CONSITENTE EN  TRAUMA EN RODILLA EN CONTEXTO
ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA IMPACTO CON GTRA MOTOCICLETA CON POSTERIOR
| DOLOR EVA 7/16 LIMITACION FUNCIONAL EDEMA POR LO QUE DECIDE CONSULTAR. MARCADA DOLOR EN CARAL LATERAL,

Orden: 22520-13098  Dr(a). JURADO DIAZ FRANCISCO ALBERTO
RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO INFERIOR (ESPECTFICO) (1) OBSERVACION : RESONANCIA
MAGNETICA DE RODILLA DERECHA

Orden: 22530-1065835  Dr(a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL {TTP] (1)

Orden; 22530-1065835 Dri{a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
GLUCOSA EN SUERQ U GTRQ FLUIDO DIFERENTE A ORINA (1)

Orden: 22530-1065835 Dr(a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
CREATININA EN SUERQ U OTROS FLUIDOS (1)

Orden: 22530-1065835  Dr{a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTQ DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO (1}

Orden: 22530-1065835  Dr(a). ESCOBAR FIGUEROA SANTIAGO ANDRES
TIEMPO DE PROTROMBINA {TP] (1)

Orden: 21510-209142 Dr(a). PAREDES CARDENAS OSCAR MARIO

CONSULTA PREANESTESICA (1) OBSERVACION : PACIENTE MASCULINO CON HISTORIA DE TRAUMA EN RODILLA DERECHA, QUE
GENERA INESTABILIDAD POSTRAUMATICA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL RODILLA DERECHA ASOCIADA HOSPITALIZADO
PARA TRATAMIENTO QUIRURGICO ARTROSCOPIA DE RODILLA PARA EL DIA 1/9/22, SS/PREANESTESICA, GRACIAS.

INTERCONSULTAS
N
JURADO DIAZ FRANCISCO ALBERTO N
iﬁﬁo&?gﬁi' MEDICO ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
g R.M. 86129795

PACIENTE MASCULINO CON HISTORIA DE TRAUMA EN RODILLA QUE GENERA INESTABILIDAD POSTRAUMATICA CON LESION
LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA SE SOLICITA RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE RODILLA HOSPITALIZA PARA
TRATAMIENTO QUIRURGICO PROGRAMAR ARTROSCOPIA DE RODILLA PARA EL DIA DE MANANA .

EVOLUCION SOAP - 01/sep./2022
RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL - Edad: 31 Afios

BENAVIDES RODRIGUEZ
FIRMA LIBARDO ERNESTO MARTINEZ VALENTINA
ELETRONICA ORTOPEDIA Y MEDICINA GENERAL
MEDICO TRAUMATOLOGIA R.M. 1010137914
, R.M. 520410
QUIRURGICAS BLOQUE A - ] .
SERVICIO ESTANCIA FECHA - HORA: 01/09/2022 10:21

EVOLUCION: Subjetivo - Objetivo

*+gVOLUCION QUIRURGICAS BLOQUE A***
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No. Historia; 1085286793 - Admision: 1227665 - Paciente: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL7 de 10

CON USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL, SEGUN LINEAMIENTOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE SALUD, MINISTERIO
DE SALUD Y CON EL PROTOCOLO ESTABLECIDO POR LA FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO SE REALIZA SEGUIMIENTO A:

PACIENTE HADER DANIEL RAMIREZ ORTEGA DE 31 ANCS, EN SU DIA | DE HOSPITALIZACION CON DIAGNOSTICOS DE:
- TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA
ANTECEDENTES: NEGADOS

SUBJETIVOQ: PACIENTE EN ADECUADAS CONDICIONES GENERALES, CONCILIA EL SUENO POR PERIODOS CORTOS DE TIEMPO, NIEGA| -
DOLOR, REFIERE LIMITACION MOVILIDAD, NO OTRA SINTOMATOLOGIA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, CON ANASARCA, CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES:

SIGNOS VITALES:

-TENSION ARTERIAL: 130/80 MILIMETROS DE MERCURIOQ
-FRECUENCIA CARDIACA: 66 LATIDOS POR MINUTOC
FRECUENCIA RESPIRATORIA: 19 RESPIRACIONES POR MINUTQ
-TEMPERATURA: 36 CENTIGRADOS

-SATURACION DE OXIGENO: 92% AL AMBIENTE

-ESCALA ANALOGA DEL DOLOR: /10

-ESCALA DE MORSE: 70 RIESGO ALTO DE CAlDA

-ESCALA DE BRADEN: 22 RIESGO BAJO DE ULCERAS POR PRESION

-ESCALA DE MADDOX: 0 RIESGO BAJO DE FLEBITIS

-ESCALA DE BARTHEL: 80 PUNTOS LIMITACION LEVE

.ESCALA DE KARNOQFSKY: 80 PUNTOS LIMITACION LEVE

-ESCALA DE IMPROVE: | PUNTO, SE CONSIDERA BAJO RIESGO DE SANGRADO
-ESCALA DE PADUA: 5 PUNTOS, SE CONSIDERA ALTO RIESGQ TROMBOEMBOLICO

*EXAMEN FiSICO:;

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMORREACTIVAS, ESCLERAS
ANICTERICAS, CONJUNTIVA ROSADA, NARIZ PERMEABLE, SIN SECRECIONES, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIMETRICO
SIN PRESENCIA DE ADENOPATIAS, NO INGURGITACION YUGULAR. TORAX NORMOEXPANSIBLE, MURMULLOQ VESICULAR
CONSERVADO EN AMBOS CAMPOS PULMONARES, SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS. CORAZON RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, DE
BUEN TONO INTENSIDAD Y FRECUENCIA, SIN SOPLOS. ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, STN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
RUIDOS HIDROAEREOS NORMALES, PUNO PERCUSION NEGATIVA, GENITOURINARIQO NORMOCONFIGURADO EXTERNAMENTE
DIURESIS ESPONTANEA. EXTREMIDADES: LEVE EDEMA A NIVEL DE RODILLA DERECHA, CON LIMITACION PARA FLEXION Y
EXTENSION DE DICHA EXTREMIDAD. PULSOS DISTALES PRESENTES, SENSIBILIDAD Y FUERZA CONSERVADO, NEUROLOGICO,
ALERTA CON ORIENTACION EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 13/15, SIN SIGNOS DE FOCALIZACION, PIEL NO LESIONES NI ULCERAS

DIAGNOSTICOS

Principal: 5800 - CONTUSION DE LA RODILLA

ANALISIS Y PLAN

PACIENTE EN CONTEXTO DE TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA, EN EL MOMENTO
HEMODNAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, MODULANDO DOLOR. PROGRAMADO EL DIA DE HOY PARA ARTROSCOPIA DE
RODILLA DERECHA, PENDIENTE REPORTE DE RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR. DEBE CONTINUAR EN VIGILANCIA CLINICA,
VALORACION DIARIA POR ESPECIALIDAD TRATANTE. SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA, REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

EVOLUCION
_ BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO
By ORA: | MEDICO ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
: R.M. 520410

*++sNOTA OPERATORIA®***

DX: TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA

PROCEDIMIENTO: MENISECTOMIA + SINOVECTOMIA MEDIAL ROIILLA DERECHA POR ARTROSCOPIA

ANESTESIA: RAQUIDEA

CIRUJANO; DR. BENAVIDES

ANESTESIOLOGO: DR, PENA

HALLAZGOS: SE EVIDENCIA LESION CONDRAL A NIVEL DE CONDILO FEMORAL LATERAL + LESION MENISCAL DEGENERATIVA
LATERAL A NIVEL DE CUERPO Y CUERNO ANTERIOR DE MENISCO LATERAL Y SINOVITIS ABUNDANTE. SE EVIDENCIA
INTEGRIDAD DE INJERTO DE LCA PREVIO.

BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO
MEDICO ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
R.M. 520410

FECHA - HORA:
01/09/2022 16:26

RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO INFERIOR (ESPECIFICQ)
INTERPRETADA EN INTERCONSULTA

BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO
MEDICO ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
R.M. 520410

FECHA - HORA:
01/09/2022 16:27

RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP LATERAL)
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[ INTERPRETADA EN INTERCONSULTA

ORDENES MEDICAS GENERALES

01/09/2022 14:33 Dr{a) BENAVIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO
e s ORDENES POSOPERATORIAS*##*¥

1 SALIDA CON:
=+xx*INDICACIONES SOBRE LA DIETA:

. DIETA BALANCEADA: CONSUMIR MAS FRUTAS, VERDURAS FRESCAS, CARNES BLANCAS, MANTENER UNA ALIMENTACION
FRACCIONADA A § PORCIONES, INCREMENTAR LA INGESTA DE AGUA, LLEVAR DIETA BAJA EN SAL BAJA EN AZUCAR, EVITAR:
ALIMENTOS CON ENDULZANTES ARTIFICIALES (JUGOS EN CAJA Y BOTELLA) CONSUMO DE BEBIDAS GASEQSAS, LICOR, LAS
GRASAS DE ORIGEN ANIMAL, EMBUTIDOS, DISMINUIR EL CONSUMO DE HARINAS Y ALIMENTOS PROCESADOS,

**»++CUIDADOS GENERALES:

- REALIZAR BANO DIARIO, CEPILLADO DE DIENTES MINIMO 3 VECES AL DiA, MANTENER ADECUADA LIMPIEZA DELA BOCA,
“TOMAR SU MEDICACION SEGUN LOS HORARIOS ESTABLECIDOS, ASISTIR REGULARMENTE A SUS CONTROLES MEDICOS

| ASIGNADOS

* %k ACTIVIDAD FESICA / REHABILITACION:

- NO APOYAR PIERNA DERECHA, CAMINAR CON MULETAS

- SE RECOMIENDA CAMINATA DIARLIA SEGUN TOLERANCIA, SIN APOYAR PIERNA DERECHA

- EVITAR PERIODOS DE REPOSO PROLONGADO, REALIZAR ACTIVIDADES SEGUN SU CAPACIDAD FUNCIONAL

*++*+*TERAPIAS:
-TERAPIA FISICA 20 SESIONES

| ***CON RESPECTO A 1.OS MEDICAMENTOS TENGA EN CUENTA:

-TOMAR SUS MEDICAMENTOS SIEMPRE A LA MISMA HORA, INTENTE NO OMITIR O RETRASAR LAS DOSIS

-TOMAR LOS MEDICAMENTOS DURANTE EL TIEMPO QUELE HAYA DICHO EL MEDICO,NI UN DIA MAS NI UN DIA MENOS, TOME
LOS MEDICAMENTOS AUNQUE LOS SINTOMAS YA HAYAN MEJORADQ

_SIEMPRE QUE CONSULTE AL MEDICO ES NECESARIO INFORMAR SOBRE L.OS MEDICAMENTOS QUE ESTA TOMANDO
ACTUALMENTE, INCLUYENDO HOMECPATICOS PARA EVITAR COMPLICACIONES,

-SI OLVIDA ALGUNA DOSIS DE MEDICAMENTC NO TRATE DE REEMPLAZARLA TOMANDO UNA DOSIS DOBLE.

*2## INDICACIONES A PACIENTES CON HERIDA QU]RURGICA"" *

-LAVAR HERIDA CON AGUA' Y JABON NORMAL DEL BANO DIARIO, NO APLICA.R ISODINE, ALCOHOL U OTRA SUSTANCIA,

- $I LA HERIDA SE ENCUENTRA CON APOSITOS EVITAR QUE ESTOS SE MOJEN Y SE DEBEN RETIRAR CUANDO EL MEDICO LO
INDIQUE: MANTENER TAPADO 2 DIAS, LUEGO DESTAPAR Y MANTENER LIMPIO Y SECO

**#*RETIRO DE PUNTOS:
-RETIRO DE PUNTOS EN 15 DIAS EN CONTROL POSOPERATORIC EN FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO SERVICIO DE LUNES A

VIERNES EN HORARIO 11AM O 4PM

wxrexCOMPLICACIONES Y PRONOSTICO:

- SIGNOS DE ALARMA: SI PRESENTA FIEBRE, VOMITO INTOLERANCIA A TODO TIPO DE ALIMENTOS, DOLOR INTENSO QUE NO
MEIJORA CON LA MEDICACION, PRESENTA ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENCIA, DIFICULTAD PARA RESPIRAR, DOLOR EN
EL PECHO QUE NO CEDE A LOS ANALGESICCS, HINCHAZON DE LAS 4 EXTREMIDADES LlMITACION PARA LA MARCHA,
ALTERACIONES EN EL HABLA, DOLOR A NIVEL DE HERIDA QUIRURGICA QUE NO CEDE A ANALGESICOS, SANGRADO QUE NO
PARA O FORMAICON DE HEMATOMA A NIVEL DE HERIDA QUIRURGICA ACUDIR DE FORMA INMEDIATA POR EL SERVICIO DE
URGENCIAS.

*exRFORMULA MEDICA***

--CEFALEXINA CAP 500MG VIA ORAL, TOMAR | CADA 6 HORAS POR 3 DIAS.

< ACETAMINOFEN TAB 500 MG VIA ORAL, TOMAR UNA TABLETA CADA 6 HORAS POR $ DIAS.
--NAPROXENO TAB 250 MG VIA ORAL, TOMAR } TABLETA VIA ORAL CADA 8 HORA POR 3 DIAS.

*#**CONCILIACION MEDICAMENTOSA*+++
| -NO TIENE

w+#*»+pROXIMO CONTROL MEDICO:
-CITA CONTROL CON ORTOPEDIA, DR. LIBARDO BENAVIDES EN 15 DIAS POR CONSULTA EXTERNA.
—-CONTROL POR MEDICINA GENERAL PARA INSCRIBIRSE EN PROGRAMAS DE PROMOCION Y PREVENCION (GESTIONAR CON

CENTRO DE SALUD O EPS)

#r#3*xCONDICIONES GENERALES DE SALIDA:
- PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, CONSCIENTE, ORIENTADQ, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,
HERIDA QUIRURGICA LIMPIA, NO SANGRADO ACTIVO, NO DEHISCENCIA DE SUTURA. EGRESA EN BUENAS CONDICIONES

‘GENERALES.

sreexTR AMITES CORRESPONDIENTES:
EPS CORRESPONDIENTE: SOAT

e INCAPACIDAD MEDICA POR 30 DIAS

PROCEDIMIENTOS

Orden: 21510-209163 Dr(a). MARTINEZ VALENTINA
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[ CUIDADO (MANEJQ) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA (1}

INTERCONSULTAS

FECHA - HORA:
01/09/2022 13:46

PENA TUTALCHA HUGO FERNANDO
ANESTESIOLOGIA
R.M., 5255443 R

P

255443

MEDICO

PACIENTE DE 31 ANQS DE EDAD CON ANTECEDNETE DE TRAUMA ENRODILLA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITQO CON
DOLOR Y EDEMA MARCADQ DE LA MISMA, PROGRAMADO PARA ARTROSCOPIA DE RODILLA DERECHA , ANTE MEDICOS NO
REFIERE , ALERGICO NO REFIERE, QCOS NO REFFIERE LABORATORIOS HEMOGRAMA LAS TRES LINEAS CELULARES
NORMALES, TIEMPSO Y FUNCION RENAL NORMAL , ASA 1. NYHA 1, METS 8 PASA A CIRUGIA BAJO ANESTESI A REGONAL SE
EPXLICA TECNICA ANESTESICA RIESGOS COMPLICACIONES Y FORMA CONSENTIMIENTO INFORMADO

REMISIONES
REMITIDO DESDE FECHA
MEDICO ESPECIALIDAD
DIAGNOSTICO
REMITIDO A FECHA
MEDICO ESPECIALIDAD
DIAGNOSTICO
CONTRAREFERENCIA | REMISION PERTINENTE: | NO | FECHA [ 01/sep /2022 14:28
MAGNOSTICO 5832 - DESGARRO DE MENISCOS- PRESENTE
OBSERVACIONES | OBSERVACION POR CONTRAREFERENCIA:

PACIENTE MASCULINO CON CUDARO CLINICO DE APROXIMDAMENTE 2 HORAS DE EVOLUCION CONSITENTE
EN TRAUMA EN RODILLA EN CONTEXTO ACCIDENTE DE TRANSITC EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE
MOTOCICLETA MPACTO CON OTRA MOTOCICLETA CON POSTERIOR DOLOR EVA 710 LIMITACION
FUNCIONAL EDEMA POR LO QUE DECIDE CONSULTAR.

INMUNIZACION PARA SARS COV 2: 2 DOSIS PFIZER

INFECCION PREVIA POR SARS COV 2: NIEGA PACIENTE

OCUPACION: INTRUMENTADOR QUIRURGICO.

VALORACION POR ORTOPEDIA: PACIENTE MASCULING CON HISTORIA DE TRAUMA EN RODILLA QUE
GENERA INESTABILIDAD POSTRAUMATICA CON LESION LIGAMENTARIA DISCAL ASOCIADA SE SOLICITA
RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE RODILLA HOSPITALIZA PARA TRATAMIENTO QUIRURGICO
PROGRAMAR ARTROSCOPIA DE RODILLA.

SE REALIZA PROCEDIMIENTO BAJO ANESTESIA RAQUIDEA SIN COMPLICACIONES, SE INDICA SALIDA
DESPUES DE RECUPERACION POSANESTESICA SATISFACTCRIA CON RECOMENDACIONES GENERALES, SE
EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA, SE DA FORMULA MEDICA, CONTROL POSOPERATORIO POR CONSULTA
EXTERNA CON DR BENAVIDES EN 15 DIAS.

SALIDA CON:

*+*2*INDICACIONES SOBRE LA DIETA:

- DIETA BALANCEADA: CONSUMIR MAS FRUTAS, VERDURAS FRESCAS, CARNES BLANCAS, MANTENER UNA
ALIMENTACION FRACCIONADA A 5 PORCIONES, INCREMENTAR LA INGESTA DE AGUA, LLEVAR DIETA BAJA
EN SAL BAJA EN AZUCAR. EVITAR: ALIMENTOS CON ENDULZANTES ARTIFICIALES (JUGOSENCAJA Y
BOTELLA) CONSUMO DE BEBIDAS GASEQSAS, LICOR, LAS GRASAS DE ORIGEN ANIMAL, EMBUTIDQS,
DISMINUIR EL CONSUMO DE HARINAS Y ALIMENTOS PROCESADOS.

*¥***CUIDADOS GENERALES:

- REALIZAR BANO DIARIO, CEPILLADO DE DIENTES MFN[MO 3 VECES AL DiA, MANTENER ADECUADA
LIMPIEZA DE LA BOCA, TOMAR $U MEDICACION SEGUN LOS HORARIOS ESTABLECIDOS, ASISTIR
REGULARMENTE A SUS CONTROLES MEDICOS ASIGNADOS

*++2+ ACTIVIDAD FISICA / REHABILITACION:

- NO APOYAR PIERNA DERECHA, CAMINAR CON MULETAS

- SE RECOMIENDA CAMINATA DIARIA SEGUN TOLERANCIA, SIN APOYAR PIERNA DERECHA

- EVITAR PERIODOS DE REPOSO PROLONGADO, REALIZAR ACTIVIDADES SEGUN SU CAPACIDAD FUNCIONAL

***+*TERAPIAS:
-TERAPIA FISICA 20 SESIONES

***CON RESPECTO A LOS MEDICAMENTOS TENGA EN CUENTA:
-TOMAR SUS MEDICAMENTOS SIEMPRE A LA MISMA HORA, INTENTE NO OMITIR O RETRASAR LAS DOSIS

Impreso par: VMORENO - 0100972022 18:27




No. Historia: 1085286793 - Admision: 1227665 - Paciente: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL10 de 10

-TOMAR LS MEDICAMENTOS DURANTE EL TIEMPC QUE LE HAYA DICHO EL MEDICO,NI UN DEA MAS NI UN
DIA MENOS, TOME LOS MEDICAMENTOS AUNQUE LOS SINTOMAS YA HAYAN MEJORADO

-SIEMPRE QUE CONSULTE AL MEDICO ES NECESARIO INFORMAR SOBRE LOS MEDICAMENTOS QUE ESTA
TOMANDO ACTUALMENTE, INCLUYENDO HGMEQPATICOS PARA EVITAR COMPLICACIONES.

-$1 OLVIDA ALGUNA DOSIS DE MEDICAMENTO NO TRATE DE REEMPLAZARLA TOMANDO UNA DOSIS DOBLE.

* s INDICACIONES A PACIENTES CON HERIDA QU'[RU'RGICA"”*

- LAVAR HERIDA CON AGUA Y JABON NORMAL DEL BANO DIARIO, NO APLICAR ISODINE, ALCOHOL U OTRA
SUSTANCIA.

- SILA HERIDA SE ENCUENTRA CON APOSITOS EVITAR QUE ESTOS SE MOJEN Y SE DEBEN RETIRAR CUANDO
EL MEDICQ LQ INDIQUE: MANTENER TAPADOQ 2 DIAS, LUEGO DESTAPAR Y MANTENER LIMPIO Y SECO

*£+RETIRO DE PUNTOS:
- RETIRO DE PUNTOS EN 15 DIAS EN CONTROL POSOPERATORIO EN FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRC
SERVICIO DE LUNES A VIERNES EN HORARIO 11AM O 4PM

*xxx+COMPLICACIONES Y PRONGSTICO:

- SIGNCS DE ALARMA: S1 PRESENTA FIEERE, VOMITO INTOLERANCIA A TODO TIPO DE ALIMENTOS, DOLOR
INTENSO QUE NO MEJORA CON LA MEDICACION, PRESENTA ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENCIA,
DIFICULTAD PARA RESPIRAR, DOLOR EN EL PECHO QUE NO CEDE A LOS ANALGESICOS, HINCHAZON DE LAS
4 EXTREMIDADES LIMITACION PARA LA MARCHA, ALTERACIONES EN EL HABLA, DOLOR A NIVEL DE
HERIDA QUIRURGICA QUE NO CEDE A ANALGESICOS, SANGRADO QUE NO PARA O FORMAICON DE
HEMATOMA A NIVEL DE HERIDA QUIRURGICA ACUDIR DE FORMA INMEDIATA POR EL SERVICIO DE
URGENCIAS.

F++CONTINUA EN RESULTADOS,

PLAN DE MANEJO Y RECOMENDACIONES GENERALES
|

e FORMULA MEDICA*** !

--CEFALEXINA CAP 500MG VIA ORAL, TOMAR 1 CADA 6 HORAS POR 3 DIAS,

| =-ACETAMINOFEN TAB 500 MG VIA ORAL, TOMAR UNA TABLETA CADA 6 BORAS POR 5 DIAS.
--NAPROXENO TAB 250 MG VIA ORAL, TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL CADA 8 HORA POR 3 DIAS,

#*£+CONCILIACION MEDICAMENTOSA**** |

-NO TIENE

*xxx*PROXIMO CONTROL MEDICO: I
--CITA CONTROL CON ORTOPEDIA, DR. LIBARDO BENAVIDES EN 15 DIAS POR CONSULTA EXTERNA.
—-CONTROL POR MEDICINA GENERAL PARA INSCRIBIRSE EN PROGRAI:V[AS DE PROMOCION Y PREVENCION (GESTIONAR CON

CENTRO DE SALUD O EPS)

| #****CONDICIONES GENERALES DE SALIDA:

- PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, CONSCIENTE, ORIENTADO SIN SIGNQS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,
HERIDA QUIRURGICA LIMPIA, NO SANGRADQ ACTIVO, NO DEHISCENCIA DE SUTURA. EGRESA EN BUENAS CONDICIONES

GENERALES.

wxex ¢ TR AMITES CORRESPONDIENTES:
EPS CORRESPONDIENTE: SOAT

*AINCAPACIDAD MEDICA POR 30 DIAS

|
i
EGRESO !

MEDICO: BENA VIDES RODRIGUEZ LIBARDO ERNESTO - ORTOPEDIA Y RM: 520410
TRAUMATOLOGIA |

FECHA - HORA 01/09/2022 16:27 ] CAUSA[SALIDA | ORDEN MEDICA

TIPO DX CONFIRMADO REPETIDO

DX EGRESQ 5$832 - DESGARRO DE MENISCOS- PRESENTE

RELACIONADO1 | - |

RELACIONADO2 | - . i

RELACIONADO3 | - '

COMPLICACION | - i ‘

DESTINO SALIDA | DADO DE ALTA [ ESPECIALIDAD [ ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

REMITIDO A

ESTADO: VIVG
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San Pedro )t

Dldeesis de Pasto

FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO
NIT 891.200.209-3

PACIENTE: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL FACTURA:
IDENTIFICACION: 1085286793 ADMISION: | 1227665
EMPRESA: ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA - | EDAD: 31 Afios
CIUDAD: SAN JUAN DE PASTO SEXO: MASCULINO
MED. SOLICITANTE: ESCOBAR FIGUERQOA SANTIAGO ANDRES TELEFONQ: | 3127073724
FECHA ORDENADO: 31/08/2022 09:32
FECHA REALIZACION: 31/08/2022 10:22
FECHA INTERPRETACION: | 02/09/2022 21:15
EXAMEN: RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP LATERAL)
DESCRIPCION : RX DE RODILLA DERECHA
INDICACIONES ;
HALLAZGOS : Las relaciones articutares se encuentran conservadas.

Amplitud del espacio femorotibial y femoropatelar sin alteraciones.

Incipiente formacian de osteofitos sobre el platillo tibial externo.

La patela tiene aspecto normal.

No hay lesiones traumaticas o expansivas.

Aumento en la densidad del receso suprapatelar.
CONCLUSIONES :
Atentamente,

(o for C fpuen @

7 Qe0sedD |

LOZANO RUIZ CARLOS ANDRES
Registro médico: 9405600

Especialidad: RADIOLOGIA E IMAGENES DIAGNOSTICAS

“LA INTERPRETACION DE ESTE REPORTE CORRESPONDE EXCLUSIVAMENTE AL MEDICO"




Fundacién Hospital

San Pedro £ FUNDACJON ‘HOSPITAL SAN PEDRO

Dlécesis de Pasto NIT 891.200.209-3 I { f. )
PACIENTE: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL FACTURA:
IDENTIFICACION: 1085286793 ADMISION: | 1227665
EMPRESA: ASEGURADORA SOLIDARIA- DE COLOMBIA -- | EDAD: 31 Arios
CIUDAD: SAN JUAN DE PASTO - SEXO: MASCULINO
MED. SOLICITANTE: JURADC DIAZ FRANCISCO ALBERTO TELEFONO: | 3127073724
FECHA ORDENADO: 31/08/2022 11:25 " - e -
FECHA REALIZACION: 31/08/2022 12:43
FECHA INTERPRETACION: | 01/09/2022 09:19
EXAMEN: RESCNANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO INFERIOR
DESCRIPCION : Resonancia magnética de rodilla derecha en equipo de uno. 5 teslas.
HALLAZGOS : Se identifican cambios postquirdrgicos por plastia de ligamento cruzado anterior del tinel femoral

se localiza a las 11:00 en relacién las manecillas del reloj y el tinel tibial a las 5:00. Y de! injerto
se observan hipointensas y conservan tensidn normal. Los tineles de fijacién presentan calibre .
normal. El material quirGrgico e! tanel femoral se encuentra en la regidn posterior al ¢éndilo
femoral laterat en la region intercondilea con edema de los tejidos blandos adyacentes y escasa
cantidad de liquido.

El neo injerlo localizado a nivel de la linea de volumen.

El asta anterior del menisco lateral es practicamente ausente y el cuerpo meniscal parcialmente
extruido con imagenes hiperintensas que pueden corresponder con pequefios desgarros radiales.
El tendén del cuadriceps y tendén patelar de grosor e intensidad de sefial normales.

Edema de la grasa de la regién central.

Leve distensién de la bursa suprapatelar con areas de engrosamiento sinovial.

Volumen muscular conservada,

CONCLUSIONES : 1. Camblos por plastia de ligamento ¢ruzado anterior observando el material quirdrgico de tinel
femoral discretamente en contacto y posterior al céndito femoral lateral en la zona intercondilea
con edema en los tejidos blandos adyacentes, sin embargo el injerto presenta |nten5|dad de sedial
normal y tensidn conservada.

2. Bursitis suprapatelar.

3. Bursitis.

4. El asta anterior del del menisco femoral lateral es practicamente ausente a correlacién con tlpo
de procedimiento quirdrgico realizado.

Atentamente,
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JIMENEZ PAEZ DIANA SUSANA
Registro médico: 861519
Especialidad: RADIOLOGIA E IMAGENES DIAGNOSTICAS
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Fundacidon Hospital

San Pedro Laboratorio Clinico
Didcesls de Pasto Pasto - Colombia
Nombres: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL Médico:
Orden: 202208310252 Servicio: URGENCIAS GENERALES-
Identificacién: 1085286793 Cama: FASERVACION
Género: Masculino Fecha de ingreso: 31/08/2022 13:34:01
Edad: 31 Afios Fecha de impresién:

Fecha de nacimiento: 03/03/1991

Examen Resultado Unidades Valores de referencla  Fecha validacion
CUADRO HEMATICO /| HEMOGRAMA .
RECUENTO DE GLOBULOS ROJOS 572 x103hul 4.52-590 310872022 14:18:57.
Técnlca:Citometria de Fluje

HEMOGLOBINA 17.60 grdL * 14.00-17.50 02022 14:18:57
Técnlca:Citometria de Flujo

HEMATQCRITO 50.80 % . 42.00 - 50.00 3082022 141057
Técnica;Citometrfa de Flujo

HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA 30.70 (¢ 27.50-33.20 U002 141857 -
Técnica:Citometria de Flujo '

CONCENTRACION DE LA HEMOGLOBINA 34,60 prdL 3340 - 35.50 o022 14:18:57

CORPUSCULAR MEDIA ' '
Técenica:Citomatria de Flujo

VOLUMEN CORPUSCULAR MEDIO 88.90 L 80.00-96.10 U022 161857
Téenica:Citomelria de Flujo

ANCHO DE DISTRIBUCION ERITROCITARIA 13.30 % 1150 14.80 SE022 141857

cD 50-14. _
Técnica:Cilometria de Flujo

ANCHO DE DISTRIBUCION ERITROCITARIA 44.00 L 37.00 - 54.00 U202 14:18:57

SD o - i
Técnica:Cllometria de Flujo

GLOBULOS ROJOS NUCLEADOS % 0.0 % JM0A2022 14118 57

GLOBULOS ROJOS NUCLEADOS # 0.00 13l WA 41857

RECUENTO DE LEUCOCITOS 8.8 K03l 40-110 302 141857
Técnica:CHornetrla de Flujo

NEUTROFILOS # 5.53 x 10°3/uL 1.30 - 6.80 OMAZ? 141857
Técnica:Clornetria de Flujo

LINFOCITOS # 2.87 x 10*3AL 0.90 - 3.30 U202 141857
Técnlca:Citometria de Flujo

MONGCITOS # 0.30 x 10431, 0.00 - 0.80 30022 1411857
Técnlca:Citometria de Flujo

EOSINOFILOS # 0.10 x10%mnL ¢ 0.20-0.33 HIOH2022 161857
Técnica:Citometria de Flujo

BASOFILOS # 0.00 X103l 0.00-0.16 VR0 141857
Téenlca:Cltometria de Flujo

GRANULOCITOS INMADUROS # 0.00 x 103/l 0.00-0.08 a2 141837

Fundacién Hospital San Padro - NIT. 891 200 208-3 - www.hospitalsanpedro.org Pégina 1 de 3

Caile 16 #43-25 - Tetéfono: (57-2) 732 6000 ext. 125
Pasto - Colombla




Fundacién Hospital 253 . .
San Pedro - Laboratorio Clinico

vidcesis de Pasto ) Pasto - Colombia

Nombres: RAMIREZ CRTEGA HADER DANIEL Médico:

Orden: 202208310252 Servicio: URGENCIAS GENERALES-

Identificacion: 1085286793 Cama: PRPERVAGION

Género: Masculine Fecha de ingreso: 31/08/2022 13:34.01

Edad: 31 Afios Fecha de impresién:

Fecha de nacimiento:  03/03/1991 '

Examen Resultado Unidades Valores de referencia Fecha validacién

Técnica:Citometria de Flujo

NEUTROFILOS % 62.8 % 46.0 - 59.0 /082622 14:1857
Técnica:Citometria de Flujo

LINFOCITOS % 32.7 % 220-500 BHONZ022 14:1857
. Técnica:Citometria de Flujo

MONOCITOS % 3.4 % 10-90 33082022 141857
Técenica:Citometria de Fiujo

EOSINCFILOS % 1.1 % 1.0-100 31/08/2022 14:18:57
Técnica:Citometria de Flujo

GRANULOCITOS INMADUROS % 0.0 % 0.0-2.0 IU0K2022 14:18:57
Técnica:Citometria de Flujo

RECUENTO DE PLAQUETAS ) 294.00 x10°3/uL 150.00 - 450.00 31082022 14:1857
Técnica:Citometria de Flujo

VOLUMEN PLAQUETARIO MEDIO 8.70 fL 8.00-11.00 FUOB2022 14:18.57
Técnica:Citometria de Flujo

GRAFICAS CUADRQO HEMATICO - SU0BI2022 14:18:57

A continuacién se observa en el siguiente orden: Dispersograma de leucacitos, histograma de glébutos rojos e histograma de
plaguetas

DiFF REC Pi?}.
‘ !

2 W W Lo 0 B XN &

TIEMPO DE PROTROMBINA
TIEMPO DE PROTROMBINA 13.1 seg 11.0-14.0 SNEZ022 14:3256

129

Téconica:MNefelometria

Fundacidn Hospital San Pedro - NIT. 891 200 209-3 - www.hospitalsanpedro.org Pégina 2 de 3
Calle 16 # 43-25 - Teléfono: (57-2) 733 6000 ext, 125
Pasto - Colombia




Fundacién Hospital

San Pedro

Didcosis de Pasto

Laboratorio Clinico

Pasto - Colombia

Nombres: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL Médico:
Orden: 202208310252 Servicio:
Identificacién: 1085286783 Cama:
Género: Masculino

Edad: 31 Afios
Fecha de nacimiento: 03/03/1991

Fecha de ingreso:
Fecha de impresién:

URGENCIAS GENERALES-
G&SERVAC!ON

31/08/2022 13:34:01

Examen

Resultado

Unidades

Valores de referencia Fecha validacién

MEDIA POBLACIONAL

116

80

NON22 14:3258

A partlr del 24 de Agosto de 2021, los valores de |2 media poblacional fueron actualizados. Por lo tanto el valor de la medla
poblacional de TP es de 11.6 segundos. El valor del INR esté calculado con la media actual,

Los resultados obtenidos en un mismo paciente con la media anterfor no son comparables entre si, sino con cada valor de
media poblacional aplicable, Considerar esto al momento de hacer la interpretacion del resultado.

Técnica:Nefelometria

INDICE NORMALIZADO INTERNACIONAL
INR

Técnica:Calcutado
TIEMPO PARCIAL DE TROMBOPLASTINA
TIEMPO PARCIAL DE TROMBOPLASTINA

Téenica:Nefelometria

CONTROL DEL DIA TPTa

1.13

30.9

270

INR

seg

seg

IDE02T 143258
1.00 -4.50 R

243.350 J1002022 14:3250

IOVIZZ 18358

A pariir del 01 de Abril de 2022 se realiza reporte de control normal del dia para |a interpretacion del tiempo de
tromboplastina parcial aclivado . Considerar esto al momento de hacer ia interpretacién del resultado

ALEX MAURICIO ROSERO ORTIZ
&
GLICEMIA 94 mgldL 70-100 N0 DRZ
Normalt: 70-100 mg/dL
Alterada en ayuno: 101-125 mg/dL
Diabetes: Mayor o igual a 126 mg/dL
Téenica:Colorimétrico Quimica seca.
CREATININA EN SUERO 0.0 mg/dlL 0.65-1.25 IGUTIZZ 140923
Téenica:Frecuencia a dos puntos. Quimica seca.
DAYANA ARTEAGA .
Fundacién Hospital San Pedro - NIT. 891 200 209-3 - www.hospltalsanpedro.org Pégina 3de 3
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No, Historia: 1085286793 - Admision: 1227665 - Pociente: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL 1de3
Fsundatici; Ho(slpital FUNDACION HOSPITAL SAN PEDRO
Gibceass e Pasto CALLE 16 CRA 43 ESQUINA - 7336000
Nit 891200209-3
REGISTRO DIARIO DE ENFERMERIA
No.H.C. 1085286793 - 1227665 FECHA 31/08/2022
IDENTIFICACION DEL PACIENTE
PACIENTE RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL DOC. 1D. CC - 1085286793
LUGAR NAC. | SAN JUAN DE PASTO FEC. NAC. |03/03/1991
E.P.S ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA - | EDAD 3i ANOS
SOAT
OCUPACION | OCUPACIONES ELEMENTALES NO SEXO MASCULING
CLASIFICADAS BAJO OTROS EPIGRAFES
CIUDAD SAN JUAN DE PASTO BARRIO OTRO BARRIO
DIRECCION | MZA C CASA 32 ROSAL DE ORIENTE TELEFONO | 3127073724
ESTRATO COTIZANTE GS-RH [\
SERVICIO QUIRURGICAS BLOQUE A - ESTANCIA CAMA 302B
MONITOREQ HEMODINAMICO
FECHA - SIGNOS VITALES . Sa02 ESCALA | PESO | TALLA
HORA | TA [To| Fc| FRIPve] S| €| €P1 N[ Ten | s | DOLOR RESPONSABLE
31/08/2022 1279 136 |79 |18 NO |NO |NO 95 7 78 L7 DELGADO ROSERO MARIA
09:46 4 ISABEL
310812022 140/ (36 |78 |19 NO [NO |[NO 0 PIANDA VILLOTA SANDRA
18:31 0 )
31/08/2022 140/6 |36 |81 |20 NO [NO {NO 92 0 YAQUENO YAQUENO
20:50 0 SONIA LUCIA
31/08/2022 100/6 |36 |62 |20 NO | NO |NO 93 0 DELGADO TORRES JORGE
22:00 0 FABIAN
01/09/2022 130/8 |36 {66 |19 NO |NO [NO 92 0 TOBAR PATING ANA LUCIA
08:17 0
01/06/2022 13577 |36 |71 | 18 NO |[NO |NO 96 GOMAJOA MORENO
13:00 3 MARTHA ISABEL
01/09/2022 1187 |36 |70 NO |[NO [NO |94 ALMEIDA CARDOZA NUBIA
14:40 6 - VITELI :
REGISTRO DE OXIGENO
OXIGENO
FECHA -HORA e —— SERVICIO CAMA RESPONSABLE
ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS
No. CODIGO SERYICIO CANT FECHA HORA OBSERVACION MEDICO
ORDEN
4851679 | 00186008 | DICLOFENACO 7S MG/ |1 31/08/2022 09:45 ™ DELGADOQ ROSERO
3 ML SOLUCION MARIA ISABEL
INYECTABLE AMPOLLA
* 3ML
4851679 | 00544008 | TRAMADOL 50 MG/ 1 1 31/082022 09:45 sC DELGADO ROSERO
ML SOLUCION MARIA ISABEL
INYECTABLE AMPOLLA :
4851692 | 00885012 { JERINGAS 1 31/0812022 09:45 DELGADO ROSERQ
DESECHABLES X 1 ml MARIA ISABEL

010572022 18:2503




T,

No. Historia: 1085286793 - Admision: 1227665 - Paciente: RAMIREZ ORTEGA HADER DANIEL 2de3

NUBENCO
4851692 | 00886012 | JERINGAS 1 370872022 | 09:45 DELGADO ROSERO
DESECHABLES X 10 ML MARIA ISABEL
MEDISPO
4852420 | 00152008 | CLORURO DE SODIC 0.9 | [ 31/08/2022 1502 VILLOTA PAZ
: % SOLUCION CHRISTIAN DANIEL
INYECTABLE BOLSA X '
100 ML _
3852420 | 02148008 | DIPIRONA 1G/2ML 1 31/08/2022 15:02 VILLOTA PAZ
SOLUCION CHRISTIAN DANIEL
INYECTABLE AMPOLLA
(QUIROFANOS) ,
4852743 | 00733012 | CATETER 1 317082022 15:07 VILLOTA PAZ
INTRAVENOSO N° 18 CHRISTIAN DANIEL
BRAUN
4852743 | 00809012 | EQUIPO DE VENOCLISIS | | 3170872022 15:07 VILLOTA PAZ
. MACROGOTEQ BAXTER - CHRISTIAN DANIEL
4852743 | 00886012 | JERINGAS [ 3170872022 15:07 VILLOTA PAZ
DESECHABLES X 10 ML ' CHRISTIAN DANIEL
MEDISPO
4852743 | 02107012 | CATETER 1 3170872022 1507 VILLOTA PAZ
HEPARINIZADO CHRISTIAN DANIEL
ULTRASITE REF 415111
4352812 | 00152008 | CLORURO DE SODIOG.9 | 1 3110872022 20:00 YAQUENO
% SOLUCION YAQUENO SONTA
INYECTABLE BOLSA X LUCIA
100 ML _
4852812 | 02148008 | DIPIRONA 1G /2ML 1 3170812022 20:00 YAQUENO
SOLUCION YAQUENO SONIA
INYECTABLE AMPOLLA LUCIA
(QUIROFANOS)
4853151 | 00809012 | EQUIPO DE VENOCLISIS | 1 010972022 . | 00:00 YAQUENO
MACROGOTEQ BAXTER YAQUENO SONIA
. LUCIA
4852812 | 02148008 | DIFIRONA 1G/2ML i 01/0972022 0028 PACIENTE REFIERE DOLOR | YAQUENG
SOLUCION 310 YAQUENO SONIA
INYECTABLE AMPOLLA LUCIA
(QUIROFANOS)
4852812 | 02148008 | DIPIRONA 1G/2ML 1 01/09/2022 06:00 DELGADO TORRES
SOLUCION ; JORGE FABIAN
INYECTABLE AMPOLLA
(QUIRQFANOS) A, ‘
4853248 | 00419002 | OMEPRAZOL 20 MG 1 01/09/2022 0634 YAQUENO
CAPSULA : YAQUENO SONIA
. LUCIA
4853248 | 00498008 | LACTATODERINGER |1 010972022 | 0634 YAQUENO
‘ SOLUCION YAQUENO SONIA
INYECTABLE BOLSA X LUCIA
500 ML SOLUCION
HARTMAN
4852812 | 00152008 | CLORURQ DE SODIO 0.9 | 2 0170972022 08:28 YAQUENO
% SOLUCION ' YAQUENO SONIA
INYECTABLE BOLSA X LUCIA
, 100 ML
4853151 | 00809012 | EQUIPO DE VENOCLISIS | 1 01/09/2022 14:52 ANDRADE RUTH
MACROGOTEO BAXTER
VILLOTA PAZ DELGADO ROSER() v Agl’j‘]gﬁéq};gm A | e .
CHRISTIAN DANIEL MARIA ISABEL LOCIA Donien Yoquond

DELGADO TORRES
JORGE FABIAN

ANDRADE RUTH

01/09/2022 18.28 03



