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AYUTANTE PULIDBD (INTERMA LA}
AMESTESA REGAINAL .
ANESTESINOGO DR AGURRRE .
COMPUICACIONES NINGLINA

PLAN

DETA POP
CATETER SELLADD
CEFALOTINA 1G [V CADA & HORAS
DIFTAROMA Z G CADA B HOBAS
TRAMADOL 50 MG 1 CADA 8 HORAS
ACETAMINOFEN 10 CADA 8 HORAS
55 RADIDGRAFLA RODA LA DOLMEADA
CUIDABOS POSCPERATORD
CEV-AC
BTERCOHFULTAS
Especiaidad: ANESTESIOLOGIA
Solleipud: ey 814 LLAS LIBARDO PELAEZ ALFONED
Wative Solicitud:
WAL ORACKIN PREANS TESICA PARA OSTEQSINTESIS DE Tk FROUBAL
Rrspuesia: 20020 854 ADOLFO ARTURD GARCIAVIRPEL
EVOLUCION MO 22
510 FRACTURA DE L DUWFISIS DFL FEMUA
DIAGNOSTICOS DE EORESD:
Prirecipud; 51 FRACTURA DE LA DWFISES DEL FEMUR
Principal: 723 FRAC TURA DE LA DWFISIS DEL FEMUR
Relecionado 1: 5871 FRACTLMA OF LA EPEFISIS SUPERIDA DF LA TIDA
PLAM DE MAMEJO:

EGRESD
ACETAMMOFEN 1 G CADA B HORAS POR 10 DlAS

CEFALEXINA 500 MG CADA 8 HORAS POR 5 DIAS
CITADE CONTROL CON uﬂmﬂm EM 3 SEMANAS

SE ENTREGAN RADICGHRAF
RETIRAR VENDAJE EN 5 DIAS E INICMR MOVILIZACION DE LA RODILLA
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Impresa por: CONSU - USUARID COHSULTA
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HOSPITAL REGIONAL DE SOGAMOSO

Laboratorio Clinico
Calle 8 No, 11 a 43 Tel. 7702201 - 7702202
Ext: 150 Laboratorio 137 Oficina

Pagna 1 De 1

Orelen Mo 2000393015

Paclents: GUSTAVO HERNAN GUERRERD PATINGD
MIIG17864 Fechn Recopcldn: 2020-03-13 05 10

Identificacidn: 9518006

Genero; Masculing Telafono;

Facha Impresidn;

Edad: AZF Afos
20200315 08 a5

Sarviclo: HOSPITALIZACION Cama: CAMA 230 Eps: EPS 5 COMFPAMILIAR HUILA (R BOYACA)
lgo; LUIS CARLDS RUIZ
Pardmatro Resultado Unidados Intar, Bléloglco da Rel. F. Validaciin
i auIMICA
CREATIMINA SERICA 700 mgid . oB3 130 13aTAE A 2
BUN NITROGENOD UREICO P mol e AR
UREA B 20 IRt e LY
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HOBPITAL REGIONAL DE SOGAMDSO . Sisteman CitiSalud

- - o
- ’. HIT: B9 10880799 JemITED 1140 B9
3 CALLE & Mo, 114 <43 Tel. 7 70 7201 Poge 8 ol 8
s EPICRISIS

g Hatiitarasn | 6THMETIEN

Lusgar Atenchen E-3. £ Houp Reglonsl
PACTENTE: EDMS0M GILGL M HEFTORA RN
IDENTIFICACION: cc. JO4SED00A1T EDAD: M ATMIND BEXDH st ADUTIICH Ha * B A
SERVICIO DE INGRESD: Limpoi 5% sEmesYd EGRESD [ I sl
2 e
FECHA INGRESD: 13042020 1636 [ Fecha eoseso 2000030 093 Lf..- .
MEDHCO GUE ELABORA: :_-__q-———"______-_ yaldd
D i
= :"_F e
r-.-'_'_ __'_.,_.--‘-'-.-'_Fr.

LTS LEBARDD FELAEZ ALFOMED
Regars Medos 15101
ORTOPEDISTA
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