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Enfermedad actual: paciente de 54 afios quien consulta por cuadro clinico de dolor en hipogastrio y dolor
lumbar refiere que tiene pendiente nefrectomia la cual ha presentado retraso debido a la infeccion
identificada en urocultivo, niega alza termina niega disuria

NALISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO
Destino del paciente: Domicilio

Andlisis del caso: SE INDICA A LA PACIENTE MEJORAR LA INGESTA DE LIQUIDOS, SE ENVIA DE FORMA
AMBULATORIA MANEJO CON CEFTRIAXONA, GENTAMICINA, ACIDO ASCORBICO, SE ENVIA UROCULTIVO
DE CONTROL, SE DAN INDICACIONES DE SIGNOS DE ALARMA. Plan de manejo: SE ENVIA MANEJO
SINTOMATICO, SE DA EGRESO CON ORDENES MEDICAS.

-15 de noviembre de 2021, clinica Versalles:

Motivo de ingreso: dolor lumbar

Enfermedad actual: paciente quien refiere cuadro clinico de 5 dias de dolor lumbar que se asocia fiebre
malestar general y cefalea, ANT a IVU a repeticion, y litiasis renal derecha + hidronefrosis severa por
calculo coraliforme.

Anamnesis

Motivo de la consulta: paciente quien refiere cuadro clinico de 5 dias de dolor lumbar de alta intensidad
que se asocia a fiebre, malestar general y cefalea, alzas térmicas no cuantificadas, niega sintomas
irrititativos urinarios ANT a IVU a repeticion, v litiasis renal derecha + hidronefrosis severa por calculo
coraliforme con indicacién quirurgico de heminefrectomia sin embargo por cuestiones administrativas no
ha sido posible realizacion

Egreso 16 de noviembre de 2021

Informe de Urotac — clinica de Occidente: 15 de noviembre de 2021

Conclusion: Hallazgos: rifion derecho aumentado de tamafio, de ubicacion normal y densidad
conservada, con severa dilatacion pielocalicial y severo adelgazamiento cortical, ocasionado por la
presencia de célculo coraliforme gigante que ocupa la totalidad de la luz de la pelvis renal el cual tiene
una densidad de 1379 HU, hay escasa coleccién perirenal y junto a lo anterior hay calcificaciones de 16
mm, 7 mm y 9 mm de diametro en célices inferiores con densidades de 1270, 1110 y 1117 HU. Uréter
derecho de trayecto y calibre normal sin calculos en su luz.

Rifidn izquierdo de tamario, forma, densidad y ubicacion normal, sin dilatacion en su sistema colector, sin
coleccion perirrenal ni calculos en el mismo. Ureter izquierdo de calibre y trayecto normal sin célculos en
su luz.

Vejiga distendida de paredes lisas.

Conclusién: hidronefrosis grado IV de rifién derecho, nefropatia obstructiva cronica del rifion derecho
secundaria a calculo coraliforme gigante en la pelvis renal derecha. Calcificaciones en célices inferiores
de rifidn derecho.

Informe epicrisis

Paciente quien refiere cuadro clinico de 5 dias de dolor lumbar de alta intensidad que se asocia a fiebre,
malestar general y cefalea, alzas térmicas no cuantificadas, niega sintomas irritativos urinaris ant de ivu
repeticion. Y litiasis renal derecha + hidronefrosis severa por célculo coraliforme con indicacidn quierugico
de heminefrectomia sin embargo por cuestiones administrativas no ha sido posible realizacién.

Egreso 16 de noviembre de 2021.

-15 de enero de 2022, clinica Versalles:

Consulta por urologia

Anamnesis:

Motivo de consulta: tengo calculo en el rifid#

Enfermedad actual: paciente ya conocida desde hace 2 afios e le dio orden de nefrectomia derecha x
laparoscopia por calculo coraliforme con atrofia renal.
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