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HISTORIA CLINICA

DUTIAN

QSSIEE;TE: ROSA MARIA DE JESUS ROMERO|ineNTIFICACION: CC 30705787 HC: 30705787 - CC

POBLACION VULNERABLE: PERTENENCIA ETNICA: MESTIZA

FECHA DE NACIMIENTO: 6/12/1953 EDAD: 68 Afios SEXO: F TIPO AFILIADO: Particular

RESIDENCIA: CALLE 11 NUMERO 14-54 CAUCA-POPAYAN |TELEFONO: 3113450301 |CELULAR: 3155252812

EMAIL: rodrimero1@hotmail.com OCUPACION: MAESTROS DE NIVEL MEDIO DE LA ENSERANZA PRIMARIA

gg&ag{? RESPONSABLE PACIENTE: RODRIGO |p A gENTESCO: Conyugue TELEFONO: 3113450301

NOMBRE ACOMPANANTE: RODRIGO ROMERO _|PARENTESCO: Conyugue TELEFONO: 3113450301

FECHA INGRESO: 23/2/2022 - 12:52:17 FECHA EGRESO: 23/2/2022 - 16:26:38 __ |CAMA:

DEPARTAMENTO: 160103 - CIRUGIA - ]

CLINICA SANTAGRACIA SERVICIO: CIRUGIA

PLAN: COSMITET MAGISTERIO CAUCA CIRUGIA AMBULATORIO(C_STA GRACIA)-

ESTADO CIVIL: Casado(a) 86f5d04ae2f73¢931562314a57903114

Imprimié: WILSON LEAL - wilson.leal Fecha Impresion: 2022/9/29 - 12:21:21
FECHA | MOTIVOS DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL

| 14:50/ henry.orozco - HENRY FERNANDO OROZCO CHANDILLO

MOTIVO DE CONSULTA :
PACIENTE PROGRAMADA PARA TOMA DE BIOPSIA DE TEJIDO VAGINAL
2022-02-23 ENFERMEDAD ACTUAL :
PACIENTE PROGRAMADA PARA TOMA DE BIOPSIA DE TEJIDO VAGINAL, ANTECEDENTES PERSONALES: G3P3
HISTERECTOMIZADA POR HUA Y MIOMATOSIS, EN MANEJO POR CA DE COLON, EN MANEJO CON QUIMIO TERAPIA.
CON CARCINOMATOSIS Y COMPROMISO DE MULTIPLES ORGANOS SEGUN REPORTE DE TOMOGRAFIA
ORIGEN DE LA ATENCION Enfermedad general
LISTADO DE SIGNOS VITALES HC
FECHA | HORA |F.C.F|F.C.|F.R.|PVC|PIC|PESO|TALLA|[TENSION|MED. SITIO T.A. [TEMP.T.INCUMANUAL EVA/SATO>ASC|IMC
Miembro
2022-02-23(13:50:00| - |74 |16 - | -- | -- 0 |120/70]| 86 | Superior - -- -- --]97.00| 0|0
Derecho(NINV)
| EXAMEN FISICO
| PROFESIONAL: HENRY FERNANDO OROZCO CHANDILLO ] FECHA:2022-02-23
| SISTEMA ESTADO \ OBSERVACIONES
BUEN ESTADO GENERAL. NORMOCEFALO, MUCOSA
ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS
CUELLO MOVIL NO DOLOR SIN ADENOPATIAS. TORAX:
NORMOEXPANDIBLE, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS
SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS  CON
MURMULLO  VESICULAR  CONSERVADO  SIN
AGREGADOS. ABDOMEN: BLANDO NO DOLOR, NO
General (12) NORMAL MASAS NI MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION
PERITONEAL. GENITALES EXTERNOS:
NORMOCONFIGURADOS SIN SANGRADO.
EXTREMIDADES: EUTROFICAS SIN EDEMAS, LLENADO
CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS, PULSOS DISTALES
PRESENTES. NEUROLOGICO: ALERTA ORIENTADO SIN
DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, GLASGOW 15/15.
[FINALIDAD DE LA ATENCION
| No aplica
| INTERPRETACION MEDICA
FECHA DE CODIGO DESCRIPCION DEL CODIGO
EVOLUCION | oo e CION PROFESIONAL ‘ cuPs ‘ cUPS OBSERVACION DEL MEDICO
| DIAGNOSTICOS DE INGRESO ASIGNADOS
| cobico | DIAGNOSTICO DE INGRESO ESTADO OBSERVACION
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C189

TUMOR MALIGNO DEL COLON, PARTE NO ESPECIFICADA ‘ |

DIAGNOSTICOS DE EGRESO ASIGNADOS

|copico

‘DIAG NOSTICO DE EGRESO |SERVICIO

C189

‘TUMOR MALIGNO DEL COLON, PARTE NO ESPECIFICADA | CIRUGIA

RECOMENDACIONES POR DIAGNOSTICOS DE EGRESO

| copiGo |

DIAGNOSTICO | RECOMENDACIONES

‘ C189 ‘

TUMOR MALIGNO DEL COLON, PARTE NO *
ESPECIFICADA

RESUMEN DEL PLAN TERAPEUTICO

FECHA

RESUMEN DEL PLAN TERAPEUTICO

2022-02-23

15:48

henry.orozco - HENRY FERNANDO OROZCO CHANDILLO
ESPECIALIDAD: MEDICO GENERAL

SALIDA

SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR POR URGENCIAS COMO DOLOR INTENSO, SANGRADO ABUNDANTE, FIEBRE,
SECRECION DE PUS O SANGRADO FETIDO. DIFICULTAD PARA RESPIRAR, ALTERACION DEL ESTADO DE
CONSCIENCIA. ASEO DE GENITALES CADA DIA.

IBUPROFENO TABLETA 400 MG TOMAR 1 CADA 8 HORAS SOLO SIDOLOR,

DOXICICLINA TABLETA 100 MG TOMAR 1 CADA 12 HORAS POR 5 DIAS,

METRONIDAZOL OVULOS VAGINALES APLICAR UN OVULO INTRAVAGINAL CADA NOCHE POR 7 NOCHES,

CONTROL CON GINECOLOGIA POR CONSULTA EXTERNA CON RESULTADO DE PATOLOGIA.

INCAPACIDAD MEDICA POR 3 DIAS,

EVOLUCIONES

FECHA

EVOLUCIONES

2022-02-23

15:48

SERVICIO: CIRUGIA

Elaborada por: henry.orozco - HENRY FERNANDO OROZCO CHANDILLO
ESPECIALIDAD: MEDICO GENERAL

Avalada por:

ESPECIALIDAD:

Observacion de aval:

POP RESECCION DE BIOPSIA DE TEJIDO VAGINAL

PLAN:

SALIDA

SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR POR URGENCIAS COMO DOLOR INTENSO,
SANGRADO ABUNDANTE, FIEBRE, SECRECION DE PUS O SANGRADO FETIDO. DIFICULTAD
PARA RESPIRAR, ALTERACION DEL ESTADO DE CONSCIENCIA. ASEO DE GENITALES CADA
DIA.

IBUPROFENO TABLETA 400 MG TOMAR 1 CADA 8 HORAS SOLO SI DOLOR,

DOXICICLINA TABLETA 100 MG TOMAR 1 CADA 12 HORAS POR 5 DIAS,

METRONIDAZOL OVULOS VAGINALES APLICAR UN OVULO INTRAVAGINAL CADA NOCHE
POR 7 NOCHES,

CONTROL CON GINECOLOGIA POR CONSULTA EXTERNA CON RESULTADO DE PATOLOGIA.
INCAPACIDAD MEDICA POR 3 DIAS,

*ANALISIS(JUSTIFICACION):

PACIENTE EN POST-QUIRURGICO ADEUCADO, CON BUENA EVOLUCION CLINICA, SIN
SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA, SANGRADO VAGINAL MUY ESCASO,
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE. BUEN EVOLUCION SIN INDICACION DE CONTINUAR EN
MANEJO INTRAHOSPITALARIO, POR ORDEN DE GINECOLOGIA PENDIENTE SALIDA CON
RECOMENDAICONES Y SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR POR URGENCIAS COMO
DOLOR INTENSO, SANGRADO ABUNDANTE, FIEBRE, SECRECION DE PUS O SANGRADO
FETIDO. DIFICULTAD PARA RESPIRAR, ALTERACION DEL ESTADO DE CONSCIENCIA.
FORMULA MEDICA CON IBUPROFENO TABLETA 400 MG TOMAR 1 CADA 8 HORAS SOLO SI
DOLOR, DOXICICLINA TABLETA 100 MG TOMAR 1 CADA 12 HORAS POR 5 DIAS,
METRONIFAZOL OVULOS VAGINALES APLICAR UN OVULO INTRAVAGINAL CADA NOCHE
POR 7 NOCHES, CONTROL CON GINECOLOGIA POR CONSULTA EXTERNA CON RESULTADO
DE PATOLOGIA. INCAPACIDAD MEDICA POR 3 DIAS, ASEO DE GENITALES CADA DIA.
PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA

HALLAZGO OBJETIVO:

PACIENTE ESTABLE CON SIGNOS VITALES TA 116/72 MMHG FC 70 LPM FR 18 RPM T 36,5 °C
SATO2 97%

BUEN ESTADO GENERAL.

NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS
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CUELLO MOVIL NO DOLOR SIN ADENOPATIAS.

TORAX: NORMOEXPANDIBLE, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS
RESPIRATORIOS CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO SIN AGREGADOS.
ABDOMEN: BLANDO NO DOLOR, NO MASAS NI MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION
PERITONEAL.

GENITALES EXTERNOS: NORMOCONFIGURADOS SANGRADO VAGINAL ESCASO
EXTREMIDADES: EUTROFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS,
PULSOS DISTALES PRESENTES.

NEUROLOGICO: ALERTA ORIENTADA SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, GLASGOW 15/15.

HALLAZGO SUBJETIVO:

PACIENTE EN POP RESECCION DE BIOPSIA DE TEJIDO VAGINAL EN BUENAS CONDICIONES
GENERALES HIDRATADA AFEBRIL CON DOLOR CONTROLADO SANGRADO VAGINAL
ESCASO

INTERPRETACION ESTUDIOS IMAGENOLOGIA:
NULL

FECHA

LISTADO DE NOTAS DE ENFERMERIA

2022-02-23

14:50

angie.camiloo - ANGIE BASILIA CAMILO OBANDO - CIRCULANTE

14+40 INGRESA PACIENTE DE GENERO FEMENINO DE 68 ANOS DE EDAD A SALA DE QUIROFANO 3 ALERTA
ORIENTADA EN TIEMPO LUGAR Y PERSONA ,CON ACCESO VENOSO EN MSD PERMEABLE , SE INSTALA EN MESA
QUIRURGICA SE MONITORIZA

14+50 EL DR SALGADO GINECOLOGO ADMINISTRA ANESTESIA LOCAL , INSTRUMENTA PAOLA CEPEDA,AYUDANTE
DR OROZCO INICIAN ACTO QUIRURGICO PREVIA LIMPIEZA DE ZONA CON ISODINE SOLUCION.

SE REALIZA BIPOSIA EN CAPULA VAGINAL SE TOMA PATOLOGIA SE COLOCA EN FORMOL ROTULADO COMO BIOPSIA
DE TEJIDO VAGINAL

15+45 TERMINA ACTO QUIRURGICO SE TRASLADA PACIENTE A SALA DE RECUPERACION , CON LIQUIDOS
ENDOVENOSOS SSN MSD PERMEABLE, CON PANAL DESECHABLE, NO SANGRADO . SE ENTREGA HISTORIA CLINICA
COMPLETA , Y MUESTRA PARA PATOLOGIA ROTULADA Y REGISTRADA EN LIBRO.

NOTA OPERATORIA

[FECHA INICIO

[2022-02-23 17:00 [DURACION [01:00 (HH:mm)

|QUIROFANO |QUIROFANO 1 SANTAGRACIA
VIA ACCESO UNICO O UNILATERAL TIPO CIRUGIA O INADA
|AMBITO CIRUGIA |AMBULATORIA [FINALIDAD CIRUGIA [DIAGNOSTICO
| PROFESIONALES
|ANESTESIOLOGO |CARLOS EGIDIO PUELLO ELLES [AYUDANTE [HENRY FERNANDO OROZCO CHANDILLO
[INSTRUMENTADOR [YARLIS JULIETH MEDINA JIMENEZ [CIRCULANTE [WILLIAN RUIZ MONTARIO
| PROCEDIMIENTOS REALIZADOS
[CARGO [DESCRIPCION
‘ [BIOPSIA DE VAGINA
702401 :
]Observacion

| Diagnosticos Pre-QX ]
| DIAGNOSTICOS
[POST QX ] [TPO |
[coMPLICACION | [TPO |

[MATERIAL ENVIADO A PATOLOGIA: SI

CLASE DE MATERIAL ENVIADO:

TEJIDO VAGINAL MAS GRANULOMA

| MATERIAL ENVIADO | # MUESTRAS

| Especimen A : A | 0

DESCRIPCIONES DE LA CIRUGIA

| FECHA DESCRIPCIONES
14:26 leonardo.salgadoo - LEONARDO FABIO SALGADO OSPINO
ASPESIA Y ANTISEPSIA.. paciente en posicion giecologica SE COLOCA ESPECULO, SE OBSERVA CUPULA VAGINAL
2022-02-23 CON PRESENCIA DE GRANULOMA SE INFILTRAN CUADRANTES CON XILOCAINA 2%1 CC SE PROCEDE TAMAR DOS

MUESTRAS UNA GRANULOMA'Y OTRA DE VAGINA PACIENTE TOLERA ADECUADAMENTE EL PROCEDIMIENTO.. NO
COMPLICACIONES PLAN EXTERNO : 1. SE DA CITA EN 7 DIAS 2. RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA 3.
NAPROXEN TAB X 250 VO CADA 8 HR CON ESTOMAGO LLENO + 5. CEFALEXINA TAB 500 MGCAD 6 HORAS POR 7

29/09/2022, 12:21 p. m.
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DAIS 4. ACUDIR POR URGENCIAS EN CASO DE DOLOR PELVICO SEVERO, SANGRADO O SECRECION VAGINAL
FETIDO, FIEBRE. 5. NO TENER RELACIONES SEXUALES POR 60 DIAS 6. ENVIAR MUESTRAS A PATOLOGIAS

| HALLAZGOS DE LA CIRUGIA
| FECHA | HALLAZGOS

14:26 leonardo.salgadoo - LEONARDO FABIO SALGADO OSPINO
cupula vaginal hipertrofica . vagina artofica

2022-02-23

INCAPACIDADES MEDICAS GENERADAS

No. TIPO DE DIAS DE FECHA DE
EVOLUCION OBSERVACION DE LA INCAPACIDAD INCAPACIDAD INCAPACIDAD EMISION
Incapacidad por
52498687 Enfermedad 3 23/2/2022
General

| DATOS DE EGRESO

|SIGNOS DE ALARMA

CONVULSIONA O PRESENTA MOVIMIENTOS CORPORALES EXTRANOS, DEBILIDAD O ENTUMECIMIENTO DE UN LADO DEL CUERPO,
DIFICULTAD PARA RESPIRAR, DOLOR ABDOMINAL QUE NO MEJORA O QUE AUMENTA EN INTENSIDAD, DOLOR DE CABEZA QUE NO MEJORA,
DOLOR EN EL PECHO DE ALTA INTENSIDAD O SENSACION DE MUERTE, FIEBRE ALTA QUE NO MEJORA, FLUJO VAGINAL OSCURO, DE MAL
OLOR, RASQUINA ARDOR VAGINAL, HINCHAZON DE LAS MANOS, PIES O CARA, INCAPACIDAD PARA HABLAR, PERDIDA DE LA CONCIENCIA,
SI ESTA PERDIENDO EL EQUILIBRIO ESTANDO DE PIE, ST PRESENTA SONIDOS FUERTES CON LA RESPIRACION, SI SIENTE QUE LE SILBA EL
PECHO, SI TIENE DOLOR EN EL PECHO

|RECOMENDACIONES POR DIAGNOSTICO (C189 - TUMOR MALIGNO DEL COLON, PARTE NO ESPECIFICADA)

| *

|SE DA ORDEN DE CITA MEDICA PARA CONTROL
|NO TIENE ORDEN DE INTERCONSULTA

|SE ENTREGA Y EXPLICA LA FORMULACION MEDICA
|SI, TIENE FORMULA MEDICA

[SE REMITE A SU ASEGURADOR PARA FORMULACION MEDICA
s

| MEDICAMENTOS AMBULATORIOS FORMULADOS
| MEDICAMENTO VIA ADMON ‘ DOSIS CANTIDAD DIAS TTO OBSERVACION

1. DOXICICLINA 100MG 100mg 1 TABLETA (S) cada 12

CAPSULA ORAL Hora(s) 10 CAP >

2. IBUPROFENO 400MG TABLETA | ORAL |L TABLETA(S) cada 8 15 TA 5
Hora(s)

3. METRONIDAZOL 500 mg 1 OVULO (S) cada 1

OVULO O TABLETA V VAGINAL |5y 6y 7 0V/T 7

ESTA HISTORIA AUN NO PRESENTA NOTAS DE OBSERVACION
ESTA HISTORIA AUN NO PRESENTA REGISTRO DIARIO DE ENFERMERIA

ESTA HISTORIA AUN NO PRESENTA INSUMOS
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PROFESIONAL: HENRY FERNANDO OROZCO CHANDILLO
CC-12128236 - T.P 764969/2010
ESPECIALIDAD - MEDICO GENERAL

Imprimié: WILSON LEAL - wilson.leal Fecha Impresién: 2022/9/29 - 12:21:26
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