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Sefior (a)
PROCURADOR (A) DELEGADO ANTE LOS JUECES ADMINISTRATIVOS DE CALI
E.S.D

REFERENCIA: SOLICITUD AUDIENCIA DE CONCILIACION EXTRAJUDICIAL

MEDIO DE CONTROL: Reparacion Directa.

CONVOCANTES: Jose Alberto Lasso Giraldo (Victima), Brayan Alberto Lasso Rojas (Hijo),
Eileen Jattin Lasso Collazos (Hija), Shirley Jhoanna Lasso Rojas (Hija) Kevin David Lasso
Rojas (Hijo)

CONVOCADOS: Distrito Especial, Deportivo, Cultural, Turistico, Empresarial Y De
Servicios De Santiago De Cali, (Propietario) Aseguradora Solidaria De Colombia S.A.
(Aseguradora) Chubb Seguros Colombia S.A (Aseguradora) Mapfre Seguros Generales De
Colombia S.A (Aseguradora) SBS Seguros Colombia S.A (Aseguradora).

IDENTIFICACION DE LAS PARTES

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO (Victima), identificado con C.C No. 16.653.926 de Cali
(Valle), Domiciliado en la ciudad de Cali. Direccién de notificaciéon: Carrera 24 E No. 86-60 de la
ciudad de Cali. Ntumero telefonico: 3178711397. Correo electronico: 03lasso03@gmail.com

BRAYAN ALBERTO LASSO ROJAS (Hijo), identificado con cedula de ciudania No
1.107.508.205 de Cali (Valle) obrando en nombre propio. Domiciliado en la ciudad de Cali.
Direcciéon de notificacion: Carrera 24 E No. 86-60 de la ciudad de Cali. Numero telefénico:
3178711397. Correo electrénico: elindio1234mg@gmail.com

EILEEN JATTIN LASSO COLLAZOS (Hija): identificada con cedula de ciudania No
1.144.140.228 de Cali (Valle) obrando en nombre propio. Domiciliado en la ciudad de Cali.
Direcciéon de notificacion: Carrera 24 E No. 86-60 de la ciudad de Cali. Numero telefénico:
3178711397. Correo electrénico: Eilenlasso07@gmail.com

SHIRLEY JOHANNA LASSO ROJAS (Hija): identificada con cedula de ciudania No
1.143.944.806 de Cali (Valle) obrando en nombre propio. Domiciliado en la ciudad de Cali.
Direccion de notificacion: Carrera 24 E No. 86-60 de la ciudad de Cali. Numero telefénico:
3178711397. Correo electrénico: Shirleyjhoana242@gomail.com
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Kﬁ\?I(ID\IGﬁAD\(I)ISD LASSO ROJAS (hijo): identificado con cedula de ciudania No 1.151.969.710 de
Cali (Valle) obrando en nombre propio. Domiciliado en la ciudad de Cali. Direccién de
notificacion: Carrera 24 E No. 86-60 de la ciudad de Cali. Ntmero telefénico: 3178711397. Correo
electrénico: anzelrojas27@gmail.com

CONVOCADOS:

1. DISTRITO ESPECIAL, DEPORTIVO, CULTURAL, TURISTICO, EMPRESARIAL Y
DE SERVICIOS DE SANTIAGO DE CALI representado legalmente por Alejandro Eder
Garcés o quien haga sus veces. Direccién de Notificaciones: Centro Administrativo
Municipal (CAM) Avenida 2 Norte #10 - 70. Santiago de Cali - Valle del Cauca -
Colombia. Correo Electrénico: notificacionesjudiciales@cali.gov.co

2. ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA S.A. identificada con NIT No.
860.524.654-6 representada legalmente por Ana Deisy Calvo Nifio o por quien haga sus
veces. Direccién de Notificaciones Judiciales: Cl 100 No. 9 A -45 P 12 en la Ciudad de
Bogota D.C. Correo Electronico de Notificaciones Judiciales:
notificaciones@solidaria.com.co. El apoderado y los demandantes manifiestan bajo la
gravedad de juramento que la informacién suministrada la obtuvimos del certificado de
existencia y representacion legal del demandado expedido por la cdmara de comercio de
Bogota D.C.

3. CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A, sociedad identificada con NIT No. 860.026.518-6,
representada legalmente por MANUEL FRANCISCO OBREGON TRILLOS o por quien
haga sus veces. Direccion de Notificaciones: Cr 7 # 71 - 21 To BP 7 de Bogota D.C. Correo
Electronico de Notificaciones Judiciales: notificacioneslegales.co@chubb.com. El
apoderado y los demandantes manifiestan bajo la gravedad de juramento que la
informacién suministrada la obtuvimos del certificado de existencia y representacion
legal del demandado expedido por la cAmara de comercio de Bogota D.C.

4. MAPFRE SEGUROS GENERALES DE COLOMBIA S.A. (Como aseguradora del
Municipio de Santiago de Cali), sociedad identificada con NIT. No. 891700037-9,
representada legalmente por José Carpio Castafio o por quien haga sus veces. Direccién
de Notificaciones: Avenida Carrera 70 99 72 Bogota D.C. Correo Electronico de
Notificaciones Judiciales: njudiciales@mapfre.com.co. El apoderado y los demandantes
manifiestan bajo la gravedad de juramento que la informacién suministrada la obtuvimos
del certificado de existencia y representacion legal del demandado expedido por la
camara de comercio de Bogota D.C.

?AR
5. SBS SEGUROS COLOMBIA S.A., identificada con NIT 860.037.707-9, representada J’ ¢ ]
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legalmente por Santiago Lozano Atuesta o por quien haga sus veces. Direccion de

Notificaciones Judiciales: Ak 9 No. 101 - 67 P 6 Y 7 de la ciudad de Bogota D.C. Correo de
Notificaciones Judiciales: notificaciones.sbseguros@sbseguros.co. El apoderado y los
demandantes manifiestan bajo la gravedad de juramento que la informacién
suministrada la obtuvimos del certificado de existencia y representacion legal del
demandado expedido por la cAmara de comercio de Bogota D.C.

LUIS FELIPE HURTADO CATANO, identificado con cédula de ciudadania No.
1.143.836.087 de Cali (Valle), abogado en ejercicio con Tarjeta Profesional No. 237.908 delCSJ;
actuando como apoderado judicial de los convocantes, quienes a su vez actian en nombre
propio y los menores de edad a través de sus correspondientes representantes legales, de la
manera mas atenta y respetuosa comparezco ante su honorable despacho de conformidad
con el articulo 13 de la Ley 1285 de 2009, la Ley 640 de 2001 y deméas normas concordantes;
con el fin de solicitar audiencia de conciliacién extrajudicial donde son convocados 1)
DISTRITO ESPECIAL, DEPORTIVO, CULTURAL, TURISTICO, EMPRESARIAL Y DE
SERVICIOS DE SANTIAGO DE CALI representado legalmente por Alejandro Eder Garcés
o quien haga sus veces; 2) ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA S.A.
identificada con NIT No. 860.524.654-6 representada legalmente por Ana Deisy Calvo Nifio
o por quien haga sus veces; 3) CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A, sociedad identificada
con NIT No. 860.026.518-6, representada legalmente por MANUEL FRANCISCO OBREGON
TRILLOS o por quien haga sus veces; 49 MAPFRE SEGUROS GENERALES DE
COLOMBIA S.A. (Como aseguradora del Municipio de Santiago de Cali), sociedad
identificada con NIT. No. 891700037-9, representada legalmente por José Carpio Castafio o
por quien haga sus veces y 5) SBS SEGUROS COLOMBIA S.A,, identificada con NIT
860.037.707-9, representada legalmente por Santiago Lozano Atuesta o por quien haga sus
veces. para conciliar los perjuicios materiales, inmateriales, morales, a la vida de relacion,
proyecto de vida y cualquier pretensién solicitados derivados de las lesiones de JOSE
ALBERTO LASSO GIRALDO como consecuencia de un accidente de transito causado por la
ausencia de sefializacion en las vias de la ciudad y presencia de huecos en la via, ocurrido el
12 de noviembre de 2022.

Lo anterior lo fundamento en lo siguiente:
HECHOS:

1. El12 de noviembre de 2022, aproximadamente a las 22:20 horas ocurrié un accidente de transito
donde result6 lesionada la victima Jose Alberto Lasso Giraldo.

2. Jose Alberto Lasso Giraldo es padre de Brayan Alberto Lasso Rojas, Eileen Jattin Lasso Collazos,

Shirley Jhoanna Lasso Rojas y Kevin David Lasso Rojas. P AR
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3. DParalafecha del accidente José Alberto Lasso Giraldo se desempefiaba en labores de construccion
devengando un salario minimo mensual legal vigente mas prestaciones sociales.

4. Jose Alberto Lasso Giraldo, Brayan Alberto Lasso Rojas, Eileen Jattin Lasso Collazos, Shirley
Jhoanna Lasso Rojas y Kevin David Lasso Rojas para la fecha del accidente convivian juntos en la
misma casa ubicada en la ciudad de Cali en la Carrera 24 E No. 86-60 compartian el mismo techo,
lecho y mesa, formando una familia caracterizada por el amor y respeto mutuo, gozan de
excelentes relaciones familiares, mucho carifio y afecto.

5. El 12 de noviembre de 2022 aproximadamente a las 22:20 horas, José Alberto Lasso Giraldo se
desplazaba en calidad de conductor de la motocicleta de placas HSZ74D sobre la calle 73 con
carrera 7h Bis, en sentido Sur - Norte de la ciudad de Cali y debido a un hueco que se encontraba
en la via, perdi6 el equilibrio y cay¢ al asfalto.

6. Como consecuencia de la caida José Alberto Lasso Giraldo fue impactado por un vehiculo que
transitaba por la misma zona.

iDESCRIPCION DEL LUGAR DE LA DILIGENCIA INCLUYENDO LOS HALLAZGOS Y PROCEDIMIENTOS
REALIZADOS
| Se De _.l he 1y 0 0 A% ey O Ao redd, Plang 0 yoeras | de U-l-l 1y A
na cakado e cailes walenal QLfa\Y0 ¢n wiat wia
; s et y Se (INQL al. estyle conitle
e bransite , Siclewin e uwiabonadp 20 eboin operes 00Ol wmente ) o \May Peway 4
casien Wonaasdal W olion ot

7. Lavictima fue trasladada en ambulancia a la Clinica Cristo Rey en la ciudad de Cali (Valle), donde
le diagnosticaron: “Trauma en pierna derecha con herida compleja en la pierna de 20 cm con
exposicién 6sea en un segmento de la diéfisis de 12 cm, RH AP y LAT que muestra fractura
diafisaria de tibia y peroné desplazadas y conminuta”.

8. Jose Alberto Lasso Giraldo estuvo incapacitado en varias fechas, entre el 12 de noviembre de 2022
hasta el 16 de diciembre de 2023, para un total de 13.13 meses.

9. En la tercera valoracién de medicina legal del 14 de agosto de 2023 a Jose Alberto Lasso Giraldo
medicina legal determiné: “Mecanismo traumatico de lesiéon: Contundente. Incapacidad médico
legal DEFINITIVA CIEN (100) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad fisica que
afecta el cuerpo de caradcter permanente; Perturbacién funcional de 6rgano sistema de la
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locomocion de caracter permanente; Perturbaciéon funcional de miembro inferior derecho de

caracter permanente”

10. La victima se encuentra en proceso de calificacién ante la Junta Regional de Invalidez del Valle
del Cauca para la calificacion de la Pérdida de la Capacidad Laboral causada en el accidente de
transito. Con fundamento en el Decreto 1507 de 2014, para efectos de la reclamacién, de acuerdo
con la gravedad de las lesiones se calcula un porcentaje del 20% de la P.C.L.

11. Para la fecha del accidente la calle 73 con carrera 7h Bis era propiedad del Distrito Especial,
Deportivo, Cultural, Turistico, Empresarial Y De Servicios De Santiago De Cali.

12. Para la fecha del accidente el Distrito Especial, Deportivo, Cultural, Turistico, Empresarial Y De
Servicios De Santiago De Cali tenia asegurada la calle 73 con carrera 7h Bis mediante poéliza No.
1507222001226

(@ MAPFRE|COLOMBIA POLIZA

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
ORIGINAL
Ref. de Pago: 31498755318

INFORMACION GENERAL ]

=
]
§§ RAMO / PRODUCTO POLIZA CERTIFICADO FACTURA OFICINA MAPFRE DIRECCION CIUDAD
55 272 730 1507222001226 0 1 CALI 'CARRERA 80 # 6-71 BRR CAPRI CALI
H
%; TOMADOR MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI NIT/C.C. 8903990113
;i DIRECCION AV 2 N 10 70 DE CEN CIUDAD CALI TELEFONO 6800810
mé ASEGURADO MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI NIT/C.C. 8903990113
DIRECCION AV 2 N 10 70 DE CEN CIUDAD CALI TELEFONO 6800810
ASEGURADO N.D. NIT/C.C. N.D.
DIRECCION N.D. CIUDAD N.D. TELEFONO
§ BENEFICIARIO CUALQUIER TERCERO AFECTADO NIT/C.C. N.D.
Z | \DIRECCION N.D. CIUDAD N.D. TELEFONO N.D.
g
( INFORMACION DE LA POLIZA ]
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA POLIZA VIGENCIA CERTIFICADO
DIA MES ARO HORA DIA MES ANO No. DIAS HORA DIA MES ARO No. DIAS
13 5 2022 INICIACION 00:00 30 4 2022 215 INICIACION 00:00 30 4 2022 215
TERMINACION 00:00 1 12 2022 TERMINACION 00:00 1 12 2022
PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS
NOMBRE DEL PRODUCTOR CLASE CLAVE TELEFONO % PARTICIPACION
ARTHUR J GALLAGHER CORREDORES DE SEGUROS SA CORREDOR 1901 6191300 40,00
ITAU CORREDOR DE SEGUROS COLOMBIAS A CORREDOR 1016 3394751 60,00
ACTIVIDAD OFICINA PUBLICA O
GUBERNAMENTA

DIRECCION DEL RIESGO AV 2 NORTE # 10-70 CAM P 16

DEPARTAMENTO t VALLE

CIUDAD CALI

*(415)7707289180029(8020)031498755318(3900)1123637123(96)20220430"

13. Para la fecha la aseguradora Mapfre Seguros Generales de Colombia S.A tenia polizas de
responsabilidad extracontractual que cubrian cualquier tercero afectado en la ciudad de Cali
(Valle) al 30% y al mismo tiempo era coasegurados al 28% por Chubb Seguros Colombia S.A, al
22% por Aseguradora Solidaria de Colombia y al 20% por SBS Seguros Colombia S.A. (antes AIG
Colombia Seguros Generales).

14. Laimprudencia e impericia del agente dafiino ha frustrado el derecho Jose Alberto Lasso Giraldo
(Victima), Brayan Alberto Lasso Rojas (Hijo), Eileen Jattin Lasso Collazos (Hija), Shirley Jhoanna »
Lasso Rojas (Hija) Kevin David Lasso Rojas (Hijo), de compartir plenamente y disfrutar de: ¢
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momentos p?acenteros del diario vivir; como son las actividades familiares, rutinarias, sociales,

deportivas y cotidianas que compartian como familia.

15. La imprudencia e impericia de los agentes dafiinos han causado en Jose Alberto Lasso Giraldo
(Victima), Brayan Alberto Lasso Rojas (Hijo), Eileen Jattin Lasso Collazos (Hija), Shirley Jhoanna
Lasso Rojas (Hija) Kevin David Lasso Rojas (Hijo) mucho llanto, dolor, tristeza, congoja,
depresion y mucho sufrimiento.

16. La imprudencia e impericia de los agentes dafiinos han causado en Jose Alberto Lasso depresion
y mucho sufrimiento pues debido a las lesiones su vida ha cambiado totalmente.

17. Durante el tiempo de hospitalizacién la victima Jose Alberto Lasso tuvo que ser sometido a varias
intervenciones qurirurgicas que le causaron mucha angustia y dolor.

18. La victima después del accidente de transito ha tenido que vivir épocas de angustia, depresion,
tristeza y llanto; al ver que no ha podido volver a trabajar de la misma manera que lo hacia antes
del accidente, no ha podido volver a realizar sus actividades diarias como hacer deporte, bailar,
ir a piscina, trotar, subir escaleras entre otras; su condicion de vida estardn de por vida limitadas
debido a sus limitaciones permanentes.

19. La victima como consecuencia del accidente de trénsito, por las lesiones causadas, no ha vuelto a
ser el mismo. A partir de ese momento no comparte reuniones con sus familiares o con sus
amigos. Su vida social se ha afectado totalmente.

20. La imprudencia e impericia de los agentes dafiinos han causado en el demandante un deterioro
evidente de su estado de salud, debido a las limitaciones con las que quedé su cuerpo no funciona
de la misma forma como lo hacia antes del accidente de transito.

21. Los convocantes por los hechos anteriores han sufrido angustia, dolor, tristeza, incertidumbre y
mucho miedo.

2). DECLARACIONES Y CONDENAS.

21. Que se convoque al 1) DISTRITO ESPECIAL, DEPORTIVO, CULTURAL, TURISTICO,
EMPRESARIAL Y DE SERVICIOS DE SANTIAGO DE CALI representado legalmente por Alejandro
Eder Garcés o quien haga sus veces., 2). ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA S.A.
identificada con NIT No. 860.524.654-6 representada legalmente por Ana Deisy Calvo Nifio o por quien
haga sus veces, 3) CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A, sociedad identificada con NIT No. 860034520-
6, representada legalmente por MANUEL FRANCISCO OBREGON TRILLOS o por quien haga sus
veces., 4) MAPFRE SEGUROS GENERALES DE COLOMBIA S.A. (Como aseguradora del Municipio
de Santiago de Cali), sociedad identificada con NIT. No. 891700037-9, representada legalmente por José
Carpio Castafio o por quien haga sus veces. 5). SBS SEGUROS COLOMBIA S.A., identificada con

NIT860.037.707-9, representada legalmente por Santiago Lozano Atuesta., para que cancele a favor de ¢* * % ¢
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los convocantes, las siguientes sumas de dineros:

2.1.1. LUCRO CESANTE:

LUCRO CESANTE: A favor de José Alberto Lasso (lesionado), por una suma igual a la suma
de ciento diecinueve millones novecientos sesenta y cuatro mil ochocientos un pesos
($119.964.801) o la suma superior que resulte probada, por los rubros futuros que hasta la
fecha no se han causado.

2.2. PERJUICIOS MORALES

Para cada una de las siguientes personas:

Jose Alberto Lasso Giraldo (Victima), Brayan Alberto Lasso Rojas (Hijo), Eileen Jattin Lasso
Collazos (Hija), Shirley Jhoanna Lasso Rojas (Hija) Kevin David Lasso Rojas(Hijo) la suma
equivalente de 60 salarios minimos mensuales legales vigentes que en pesos a la presentacion
de la demanda son $78.000.000 o el mayor valor que resulte probado para cada uno de ellos.

2.2. DANO A LA VIDA DE RELACION

Para cada una de las siguientes personas:

Jose Alberto Lasso Giraldo (Victima), Brayan Alberto Lasso Rojas (Hijo), Eileen Jattin Lasso
Collazos (Hija), Shirley Jhoanna Lasso Rojas (Hija) Kevin David Lasso Rojas(Hijo) la suma
equivalente de 60 salarios minimos mensuales legales vigentes que en pesos a la presentacion
de la demanda son $78.000.000 o el mayor valor que resulte probado para cada uno de ellos.

2.3). PERJUICIO DE LA PERDIDA DE OPORTUNIDAD.

A favor de los demandantes las siguientes sumas de dinero:

Kely Siomara Angarita Calefio (Lesionada) Emmanuel Castafio Angarita (Hijo) Miguel Angel
Castafio Angarita (Hijo) Fabian Andrés Castafio Herrera (conyuge) la suma equivalente de
60 salarios minimos mensuales legales vigentes que en pesos que al momento de la
presentacion de la demanda son $78.000.000 o el mayor valor que resulte probado para cada
uno de ellos, de forma individual.
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2.4. DANO A LA SALUD

Para cada una de las siguientes personas:

Para José Alberto Lasso, la suma equivalente de 60 salarios minimos mensuales legales
vigentes que en pesos a la presentacién de la demanda son $78.000.000

3. LIQUIDACION DEL LUCRO CESANTE.

3.1). LUCRO CESANTE:

La pretension de lucro cesante a favor del lesionado se cuantifico teniendo en cuenta los siguientes
criterios:

Jose Alberto Lasso (lesionado), La victima al momento del accidente de transito laboraba como conductor
y obtenia el salario minimo mensual legal vigente.

Aumento del 25% por el factor prestacional:

El valor del ingreso mensual percibido por el lesionado al tiempo del accidente era de $1.000.000, que
sera la base de la liquidacion del lucro cesante, con incremento de un 25% por concepto de factor
prestacional como estimativo que la Corte ha considerado procedente aplicar en materia resarcitoria, que
para el caso corresponde el ingreso corresponde a  $ 1.250.000 Teniendo en cuenta que el ingreso es
menor al salario minimo mensual para la presentaciéon de la demanda, sera tomado el salario vigente a
la fecha correspondiente a $1.300.000

Pérdida de capacidad laboral y edad al momento del accidente:
Calificacion de Pérdida de Capacidad Laboral (PCL) proyectada 28%

Vida laboral por liquidar:

Teniendo en cuenta que para la fecha de su lesion José Alberto Lasso Giraldo tenia 62 afios, su vida
probable, de conformidad con lo dispuesto en la Resoluciéon 1555 de 2010 emitida por la
Superintendencia financiera era de 21.3 afos, que serian, 255.6 meses.

PARAMETROS:
FECHA DEL ACCIDENTE: 12 de noviembre de 2022 P rRe
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Ingreso al momento del accidente = $1.300.000 (salario minimo vigente a la presentacion de la demanda)

Ingreso mas factor prestacional: 1.625.000
Renta actualizada x el porcentaje de pérdida de capacidad laboral=
$1.625.000 * 28% = $ 455.000

VIDA PROBABLE = 255.6 MESES con base en la resolucién 1555 DE 2010 y teniendo presente que a la
fecha del accidente tenia 62afios.

6.2). LUCRO CESANTE CONSOLIDADO.

ITT: (Incapacidad Total Temporal) lucro cesante consolidado en los siguientes periodos:

Jose Alberto Lasso Giraldo estuvo incapacitado en varias fechas, entre el 12 de noviembre de 2022 hasta
el 16 de diciembre de 2023, para un total de 13.13 meses.

S=Ra(l+in-1

I
LCC = $1.625.000 * 1.004867 13.13 -1

0.004867
LCC=$ 33.410.101
IPP (incapacidad Parcial Permanente) LUCRO CESANTE CONSOLIDADO Desde 12/11/2022 hasta el
12/11/2027 (fecha de probable liquidacién de sentencia) para un total de 60 meses.

S=Ra(l+i)n-1

i

LCC = $455.000 * 1.004867 ¢ -1

0.004867

LCC= $ 31.615.496

&
6.3). LUCRO CESANTE FUTURO. @Q' .
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LUCRO CESANTE FUTURO: A los 255.6 MESES meses de promedio de vida, se debe restar los meses
de lucro cesante consolidado de 71 meses, para quedar un total de lucro cessante futuro por liquidar de
182,47 meses.

S=Ra(l+in-1

i(1+i)n

LCF = $455.000 x 1.004867 18247 -1

0.004867 * (1, 004867 18247)

LCF= $54.939.204

TOTAL, LUCRO CESANTE: $119.964.801

4). FUNDAMENTOS DE DERECHO.

Constitucion Politica ART. 25, 48, 53 y 83.
Ley 640 de 2001.

Ley 446 de 1998.

Ley 1437 de 2011.

Decreto 1716 de 2009.

Decreto 3135 de 1968.

Decreto 1848 de 1969.

Decreto 1042 de 1978.

Decreto 1-3-026 de 2018.

Resoluciéon 0005951 de 2015

5). PRUEBAS.

1. Fotocopia de la cédula de ciudadania de Jose Alberto Lasso

2. Fotocopia de la cédula de ciudadania de Kevin David Lasso Rojas

3. Fotocopia de la cédula de ciudadania de Kevin David Lasso Rojas

4. Fotocopia de la cedula de ciudadania de Eileen Jattin Lasso Collazos

5. Fotocopia de la cedula de ciudadania de Shirley Jhoanna Lasso

6. Registro Civil de nacimiento del demandante Kevin David Lasso Rojas

7. Registro Civil de nacimiento del demandante Eileen Jattin Lasso Collazos

8. Registro Civil de nacimiento del demandante Shirley Jhoanna Lasso AR

9. Informe de transito No. A001523882 del 12 de noviembre de 2022. _Q 2 :

o NG
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10. Historia clinica completa e incapacidades medicas de la victima.

11. Certificado de existencia y representaciéon de Seguros Generales Suramericana S.A.

e Copia de Certificado de Existencia Y representacién de SBS Seguros Colombia S.A.
¢ Informe Policial de Accidente de Transito.

¢ Copia de Historia Clinica e incapacidades.

e Copia de Poéliza de Responsabilidad Civil

6). COMPETENCIA Y CUANTIA.

Es competente usted sefior (a) Procurador (a) para conocer de la presente solicitud de
conciliacién, por la naturaleza y cuantia del asunto.

1) Lucro Cesante: 92,2 SMLMV = $119.964.801

2) Perjuicios Morales: 300 SMLMYV = $ 390.000.000

3) Perjuicio a la Vida de Relacion: 300 SMLMYV = $390.000.000

4) Datio a la Salud: 60 SMLMV = $78.000.000

5) Perjuicio a la Pérdida de Oportunidad: 300 SMLMYV = $390.000.000

La pretension y la cuantia las estimo razonadamente en una suma igual MIL TRECIENTOS SESENTA Y
SIETE MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS UN PESOS M/CTE.
($1.367.964.801), en todo el caso mayor a 150 salarios minimos legales mensuales vigente.

7). ANEXOS.

e Poderes debidamente autenticados por cada uno de los convocantes.
¢ Documentos relacionados como pruebas
e Constancias de la correspondencia de recibido de las entidades convocada.

8). DECLARACION JURADA DE NO PRESENTACION DE DEMANDA O SOLICITUD
DE CONCILIACION.

Bajo la gravedad de juramento declaro que mis mandantes no han interpuesto demanda ni
solicitud de conciliacién, por estos mismos hechos.

9). FORMULA CONCILIATORIA

En aras de intentar llegar a un acuerdo conciliatorio en el que se beneficien las partes y se
pueda dirimir el conflicto manera oportuna, sin que la férmula implique el desistimiento de 2 .
' >
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las pretensiones, nuestra propuesta para conciliar es por la suma de MIL TRECIENTOS

SESENTA Y SIETE MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL
OCHOCIENTOS UN PESOS M/CTE. ($1.367.964.801) que corresponden a los darfios
materiales e inmateriales causados por el accidente de transito ocasionado por falta de
sefalizacion y huecos en la via.

10). NOTIFICACIONES.

Bajo la gravedad de juramento informo que los convocantes y su representante judicial
recibirdn notificaciones en la Carrera 4 No 11-45 Of 321 Edificio Banco de Bogota, teléfono
8828306 - 3007060472, correo electrénico: repare.felipe@gmail.com.

A los Convocados

DISTRITO ESPECIAL, DEPORTIVO, CULTURAL, TURISTICO, EMPRESARIAL Y DE
SERVICIOS DE SANTIAGO DE CALI representado legalmente por Jorge Ivan Ospina o
quien haga sus veces. Direccion de Notificaciones: Centro Administrativo Municipal
(CAM) Avenida 2 Norte #10 - 70. Santiago de Cali - Valle del Cauca - Colombia. Correo
Electronico: notificacionesjudiciales@cali.gov.co

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA S.A. identificada con NIT No.
860.524.654-6 representada legalmente por Ana Deisy Calvo Nifio o por quien haga sus
veces. Direccién de Notificaciones Judiciales: C1 100 No. 9 A -45 P 12 en la Ciudad de Bogota
D.C. Correo Electronico de Notificaciones Judiciales: notificaciones@solidaria.com.co. El
apoderado y los demandantes manifiestan bajo la gravedad de juramento que la
informacion suministrada la obtuvimos del certificado de existencia y representacion legal
del demandado expedido por la cdmara de comercio de Bogota D.C.

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A, sociedad identificada con NIT No. 860.026.518-6,
representada legalmente por MANUEL FRANCISCO OBREGON TRILLOS o por quien
haga sus veces. Direccién de Notificaciones: Cr 7 # 71 - 21 To B P 7 de Bogota D.C. Correo
Electronico de Notificaciones Judiciales: notificacioneslegalesco@chubb.com. El apoderado
y los demandantes manifiestan bajo la gravedad de juramento que la informacion
suministrada la obtuvimos del certificado de existencia y representacion legal del
demandado expedido por la cAmara de comercio de Bogota D.C.

MAPFRE SEGUROS GENERALES DE COLOMBIA S.A. (Como aseguradora del

Municipio de Santiago de Cali), sociedad identificada con NIT. No. 891700037-9, AR
representada legalmente por José Carpio Castafio o por quien haga sus veces. Direccién de & 2 .
' >
l &
Cel. 300 706 0472 O repare felive@amail.com Sede Cali Sede Palmira %4yo®
PBX: 882 8306 PRISHSIREES ' Carrera 4 No. 11-45 Ofi 321 Calle 34 No. 27-42

www.repare.com.co



mailto:repare.felipe@gmail.com
mailto:notificacionesjudiciales@cali.gov.co
mailto:notificaciones@solidaria.com.co
mailto:notificacioneslegalesco@chubb.com

2
REPARE

ABOGADOS
Notificaciones: Avenida Carrera 70 99 72 Bogota D.C. Correo Electronico de Notificaciones

Judiciales: njudiciales@mapfre.com.co. El apoderado y los demandantes manifiestan bajo
la gravedad de juramento que la informacién suministrada la obtuvimos del certificado de
existencia y representacién legal del demandado expedido por la cdmara de comercio de
Bogota D.C.

SBS SEGUROS COLOMBIA S.A., identificada con NIT860.037.707-9, representada
legalmente por Santiago Lozano Atuesta o por quien haga sus veces. Direccion de
Notificaciones Judiciales: Ak 9 No. 101 - 67 P 6 Y 7 de la ciudad de Bogota D.C. Correo de
Notificaciones Judiciales: notificaciones.sbseguros@sbseguros.co. El apoderado y los
demandantes manifiestan bajo la gravedad de juramento que la informacién suministrada
la obtuvimos del certificado de existencia y representacion legal del demandado expedido
por la camara de comercio de Bogota D.C.

Atentamente,

LUIS FELIPE HURTADO CATANO
C.C. No. 1.143.836.087 de Cali (Valle)
T.P. 237.908 del C.S.].

MCV

ﬁvAne
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Senor
PROCURADOR DELEGADO ANTE LOS JUECES ADMINISTRATIVOS DE CALI
ES.D

Referencia. Otorgamiento de poder especial.

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO (Lesionado), mayor de edad identificada con cédula
de ciudadania No. 16.653.926 de Cali (Valle), KEVIN DAVID LASSO ROJAS (Hijo) mayor
de edad identificado con cédula de ciudadania No. 1.151.969.710 de el Cali (Valle),
SHIRLEY JOHANNA LASSO ROJAS (Hija), mayor de edad identificada con cédula de
ciudadania No. 1.143.944.806 de el Cali (Valle)) BRAYAN ALBERTO LASSO ROJAS
(Hijo), mayor de edad identificada con cédula de ciudadania No. 1.107.508.205 de el Cali
(Valle), EILEEN JATTIN LASSO ROJAS (Hija), mayor de edad identificado con cédula de
ciudadania No. 1.144.140.228 de el Cali (Valle) nos dirigimos ante usted con el fin de
manifestar que conferimos poder especial, amplio y suficiente al siguiente abogado: 1). LUIS
FELIPE HURTADO CATANO, identificado con cédula de ciudadania No. 1.143.836.087 de
Cali (Valle) y portador de la T.P. 237.908 expedida por el C.S. de la J. en calidad de
apoderado principal.

La facultad principal que otorgamos a los abogados antes sefialados es para que presenten
Itramiten y lleven hasta su culminacion SOLICITUD DE AUDIENCIA DE CONCILIACION
PREJUDICIAL y se convoque a: 1) Distrito Especial, Deportivo, Cultural, Turistico,
Empresarial y de Servicios de Santiago de Cali representado legalmente por Alejandro Eder
o quien haga sus veces., 2). Aseguradora Solidaria de Colombia S.A. identificada con NIT
No. 860.524.654-6 representada legalmente por Ana Deisy Calvo Nifio o por quien haga sus
veces, 3) CHUBB Seguros Colombia S.A, sociedad identificada con NIT No. 860034520-6,
representada legalmente por MANUEL FRANCISCO OBREGON TRILLOS o por quien
haga sus veces., 4) Mapfre Seguros Generales De Colombia S.A., sociedad identificada con
NIT. No. 891700037-9, representada legalmente por José Carpio Castafio o por quien haga
sus veces y. 5). SBS Seguros Colombia S.A., identificada con NIT860.037.707-9, representada
legalmente por Santiago Lozano Atuesta.

La Solicitud de conciliacién que van a presentar los apoderados es con el objetivo de que, a
los demandados identificados en el péarrafo anterior, se les declare responsables y se le
condene al pago de los perjuicios materiales, inmateriales, morales, a la vida de relacion,
alteraciones a las condiciones de existencia, a la salud, proyecto de vida y cualquier otra
pretension solicitada. Las causas por las que se va a demandar tienen fundamento en las
lesiones personales que sufri6 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO, identificado con
cedula de ciudadania No. 16.653.926, en el accidente de transito ocurrido el 16 de diciembre
de 2022, como consecuencia de un hueco en la via ubicada en la calle 73 con carrera 7h Bis
d ela ciudad de Cali.

Mis apoderados quedan facultados para que afirmen bajo la gravedad del juramento, que
no poseo los recursos necesarios para sufragar los gastos del proceso, y soliciten el amparo
de pobreza. También, quedan investidos de todas las facultades requeridas para lograr el
fin perseguido con el presente poder, en especial para: recibir titulos, transigir, sustituir,
reasumir, desistir, conciliar judicial o extrajudicial, tachar falsedad, tachar de sospechoso,
interponer toda clase de recursos, solicitar medidas cautelares, integrar litisconsorcios,
tramitar incidentes, liquidar costas, y todas las facultades inherentes al cumplimiento del
presente mandato conforme al articulo 77 del Coédigo General del Proceso y normas

concordantes.
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Atentamente:

Alééﬂ(/

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

cédula de ciudadania. No. 16.653.926 de Cali (Valle)

Kevin [

KEVIN DAVID LASSO ROJAS

cédula de ciudadania. No. 1.151.969.710 de el Cali (Valle),

f;\/\\.{W/

SHIRLEY JOHANNA LASSO ROJAS

cédula de ciudadania No. 1.143.944.806 de el Cali (Valle

By

BRAYAN ALBERTO LASSO ROJAS

cédula de ciudadania. No. 1.107.508.205 de el Cali (Valle)

E:’cerv J .Lasjg

EILEEN JATTIN LASSO COLLAZOS

cédula de ciudadania. No. 1,144.140.228 de el Cali (Valle)
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Acepto el poder:

LUIS FELIPE HURTADO CATANO.

C.C. No. 1 143.836.087 de Cali (Valle).

T.P. No. 237908 del C.Sde la J.

Correo electrénico apoderado: repare.felipe@gmail.com
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MIT, 9008510338

CERTIEICACION

Certifico que el (la) paciente JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO identificada (o) con documento
de identidad CC 16653926 quien sufrié unaccidente de transito el dia 12 del mes de
NOVIEMBRE del afio 2022 y fue atendida (o) por medio de la Aseguradora COMPANIA
MUNDIAL DE SEGUROS 8.A. NI 860037013 donde agoto los 800SMLDV que comprenden un
valor de $26.666.400 para el afio 2022, de acuerdo al decreto 056 de 2015 Art No. 9 Coberturas.

Paciente que supera tope el dia de hoy 19 de NOVIEMBRE del 2022.
La anterior certificacién se expide para los fines pertinentes, a los 19 dias del mes de

NOVIEMBRE del afic 2022.

Cordialmente,

—<CR/sm
MIT: 960951 _ 023-8
FACTURMACION

JOAN CAMILO BOLANOS G()MEZ

Ana!iéta de Cuentas Medicas
Telefono: (2) 387 69 10 - (2) 387 69 11

Direccién: Sede Administrativa:Avenida 5 Norte # 22N-26,
Entrada Principal Clinica:Calle 23 Norte # 3N-71 Entrada Urgencias Clinica:Avenida 4 Norte # 22N-46



PARTE A

REPUBLICA DE COLOMBIA  RESCLUCION 01815 28 MAY 2008
MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL
FORMULARIO UINICO DE RECLAMACION DE LOS PREéTADORES DE SERVICIQS DE SALUD
POR SERVICIOS PRESTADOS A VICTIMAS DE EVENTOS CATASTR(JFECDS ¥ ACCIDENTES DE TRANSITO

PERSONAS JURIDICAS -FURIPS

Fecha Radicacién - RG No Radicado

No Radicado anterior{Respuesta a glosa, marcar X en RG No Factura/Cuenta cobro:

ATOS DE LA NSTITUCTON PRESTABORA TIE SERVICIOS DE SALOD
FABISALUD IPS SAS - CLINICA CRISTQ REY CALI
Cédige Habilitacién: 760011074301 ' Nit: 9008510338

Razon Social:

" Primer Apellido:  LASSO Segundo Apellido: GIRALDO

Primer Nombre: JOSE Segundo Nombre: ALBERTO

Tipo de Documento: CC No Documento: 16653926 .
Fecha de Nacimiento: 03/08/19680 Sexo: M

Direccion Residencia: CARRERA 24! 85 64

Departamento; VALLE DEL CAUCA : Cod: 78 ! Tefefono: 3178311387

Municipio: CALI - Cod: 001 —

lewdicic'm del Aceidentada: [ 1Peaton [ ]Ciclista [ ]Qcupante [X] Conductor

il BATOS DEL ST1i0 BONBE GCURRIG EL EVENTO CATASTROFICO © EL AGCIDENTE DE TRANSTO.

Naturaleza del evento:

Naturales: Sismo Accidente de transito [X] Maremoto Erupciones velcanicas  Huracan
Inundaciones Avalancha Deslizamieto de tierra Incendio Natural

Terroristas: Explosién’ Masacre Mina antipersonal Combate
Incendios Atagues a municipios . ’

Direccidn de la ecurrencia: CALLE 73 CON CARRERA 7H BIS

Fecha Evento/Accidente:  12/11/2022 Hora: 22:20:00

Departamento: VALLE DEL CAUCA . Cod: 76 .

Municipio: CALl Cod: 001 Zona:  UI[X] RII

Descripeion breve del Evento catastrofico o Accidente de Transito Enuncie las principales caracteristicas del evento / accidente:
PACIENTE EN CONDICION DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA PRESENTA ACCIDENTE DE TRANSITO AL CCLISIONAR CCN MOTOCICLETA SOBRE LA ViA PUBLICA SUFRIEN
O LESIONES :

”E_stado de Aseguramiento: Asegurado [X] No Asegurado V. Fantasma Poliza falsa Vehiculo en fuga

Narca; AKT Placa:  HSZ74D

Tipo de servicio: . Particular [X] Publica Oficial Vehiculo de emergencia

Vehicula de servicio diplematico o consular Vehiculo de transporte masive Vehiculo escolar

Coédigo de la aseguradora: 1317 .-

Nro. de la Poliza: 82100398 intervencién de la autoridad: §| NC [X]

Vigencia - Desde’ 02/04/2022 Hasta: 01/04{2023 Cobro Excedente: Sif] NOX]

- V.DATOS DEL PROPIETARIC DELVEHICULD
Primer Apellido:  CAICEDRQ Segundo Apeltido: CARVAJAL

Primer Nombre: JUAN Segundo Nembre: PABLO

Tipo documenta:  CC Nro. Documento: 1144198245

Direccion Residencia: CARRERA 24( 86 84

Departamento: VALLE DEL CALCA Cod: 76 Telefono: 3178311387
Municipio Residendia:CALI Cod: 001 . i

Totak Folios:




" Primer Apelhdo: LASSO - Segundo Apellido: GIRALDO

Primer Nombre: JOSE Segundo Nombre: ALBERTO

‘Tipo documento: CC __ Nro. Documento: 16653826

Direccién Residencia: CARRERA 241 8564

Departaments; VALLE DEL CAUCA Cod: 78 ‘ Telefono: 3178311397
Municipio Residendia: CALI ' Cod: 001 .

Rérﬁxsmn{& Ordé’n de Servicio [ ]
Fecha Remisidn: alas

Tipo Referencia:

Prestador que remite: -
Cédigo Inscripeidn:
Profesional que remite: Cargo:

Fecha de Aceptacién: alas
Prestador que Recibe:

Cédigo Inscripcién:

Profesional que recibe : Cargo:

Diligenciar inicamente para &l transports desde ef sitio del evento has¥a la ;ﬁr{r‘r{éra lPé K(trn:ah‘s'ﬁbne prirharioj % cﬁéndg se realiza en ambulancia de la misma IPS.
Datos del Vehiculo: Placa No: o

Transpoerto Ia victima desde: Hasta:

Tipo de transporte: Lugar donde recoge 12 victima: Zona: R[] UI]

/CERTIFICACION DE LA ATENCION MEDICA DE LA VICTIM, ) PRUERA DEL ACCIDENTE Q EVENTO.
Fecha ingrese: 12112022 alas 23:17 . Fecha Egreso: 12112022 a las 22:46

Cédigo de diagnostico principal de ingreso: TO7X C&digo de diagnostico principal de Egreso: TO7X
Otro ¢cédigo de diagnostico de ingreso:  Otro cédigo de diagnestice pringipal de Egreso: .
Otro cédigo de diagnostico de ingreso:  Otro cédiga de diagnostico principal de Egreso:

i LEGRO ] | - SEGURA |
1er Apellido del Médico o Profesional tratante : . 2do Apellido dei Médico o Profesional tratante

[ _ YENNY S | | ‘ STEPHANY |
{er Nombre del Médico o Profesional tratante ) 2dio Nombre del Médico o Profesional tratante

Tipo decumente: CC . No. documento: 1144142880
Nimero de registro médico: 1144142860 '

. " VALOR TOTAL FACTURADG VALOR RECLAMADO AL FOSYGA
GASTOS MEDICO QUIRURGICOS . 0 0
GASTOS DE TRANSPORTE Y MOVILIZACION DE VICTIMAS ) . 0 N 0
El total facturado y reclamado descrito en este numeral se debe detaliar y hacer descripeion de |as actividades, procedimientos, medicamentos, insumos, suministros y materiales, dentro
del anexo téenico numero 2. ’

Coma representate legal o Gerente de |a Institucién Prestadora de Servicios de Salud, declare bajo la gravedad ds juramento que toda la informacion contenida en este formulario es cierta y podra ser
verificada por la Direccidn de Financiamiento del Ministerio de Proteccidn Social, por el Administrader Fiduciario de Solidaridad y Garantia Fosyga, por la Superintendencia Nacional de Salud o
la Contraloria General de la Republica con |a IPS y las aseguradoras, de no ser asi, acepto las concecuencias legales que produzca esta situacion.

FAVIAN ALEJANDRO CORDON TORRES

NOMBRE . ) ' : FAVIAN ALEJANDRO CORDON TORRES
REPRESENTANTE LEGAL

lucguete  SUS v.2.0-




Pagina No 2

GUENTA No.: 487301

PACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO

DOCUMENTGS: CC: 16653926

TOTAL PROCEDIMIENTQS NO QUIRURGICOS

4.700.000

FCARGO CARGO DPTO DESCRIPCICON DEL CARGO CANT U:ﬁAOF'{:I{O SUBTOTAL WA TﬁCfA \_[/_gl__ri':: VLRRECO VLRNOCUB USU P?:Sggo
PROFESIONAL:  CLINICA CRISTO REY
TOTAL- 2 26.600
13711/2022 18792 LABCLI  Potasic 1 39.700 39.700 28.700 39.700 0 elialagy
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY ‘
19/11/2022 18792 LABCLI  Potasio . 1 39.700 38.700 39.700 39.700 0 yasvivga
PROFESIQONAL: CLINICA CRISTQ REY
TOTAL. - 2 78.400
©1311/2622 19827 LABCLI  Protiombina tiempa PT 1 40,300 40.300 *40.300 40.300 © 0 elialagu
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL - 1 40,300
13M1/2022 15891 LABCLI Sodio 1 32,700 . 32,700 32.700 32.700 0 elialagu
PROFESIONAL:  GLINICA GRISTQ REY o
191142022 19891 LABCLI  Sadio : 1 32.700 32.700 32.700 32.700 -0 yesvivga
PROFESIONAL:  CLINiCA CRISTO REY
TOTAL: 2 65,400
1311172022 19290 LABCLI  suero ofina y otrog 1 16.000 18.000 16.000 16.000 0 elizlagu
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY '
19/11/2022 19290 LABCLl  suers arinay otros 1 18,000 18.000 18.000 16.000 0 vyesvivga
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY ‘
TOTAL : 2 . 32.000 I
13111/2022 19958 LABCLI  Tromboplastina tiempe parcial PTT 1 38300 38.300 38.300 3@.300 : 0 elialagu
PROFESIONAL: CLINICA CRISTQ REY ’
TOTAL 4 35.300
TOTAL LABORATORIO CLINICC 662.600
IMAGENOLOGIA RADIOLOGIGA
12111/2022 21715 IMAGEN =~ Abdomen total 1 764.300 . 764.300 764.300 764.300 - 0 lifrane
TOTAL. 1 ) 764.300 o
12/11/2022 21102 IMAGEN  Brazo plema rodila femur hombro 1 73.000 73.000 73.000 73,000 0 lifrane
omoplata * .
12111/2022 21102 IMAGEN Brazo piema rodila femur hombro 1 73.000 73.000 73.000 73.000 7 0 [lifrane
omoplato
12/111/2022 21102 IMAGEN Brazo plema redila femur hombro 1 73.000 73.000 73.000 73.000 0 lifrane
omaoplate
13/11/2022 21102 IMAGEN Braze pierna rodilla femur hombre 1 73.000 73.000 73.000 73.000 Q0 lifrane
omaplate .
TOTAL 4 2§2.000
12M11/2022 21701 IMAGEN  Craneo simple 1 558.000 558.000 558.000 558.000 Q liffrane
TOTAL - — 558.000
1211142022 21718 IMAGEN  Extremidades v articulaciones 1 476.000 476.000 476.000 476,000 Q lilfrane
TOTAL 4 476.000 '
12/1112022. 21101 MAGEN Mano dedos puno muneca codo ple 1 56,300 56300 '56.300 56.300 0 lilfrane
clavicula antebrazo cuells de pie
tabillo edad osea carpagrama
calcaneo .
121172022 21101 IMAGEN  Mano ded—os pune muneca codo pie 1 56.300 56.300 56.300 56.300 0 liffrane -
: clavicula antebrazo cuello de pie
tobillo edad osea carpograma
cajcaneo
- TOTAL 2 112,800
12/11/2022 21722 IMAGEN - Reconstruccion tridimensional agregar 1 809.700 809.700 809.760 809.700 ¢ lilfrane
al coste del examen "
TOTAL 4 808.700
121112022 21T12 IMAGEN  Torax o1 550.700 580.700 5§80.700 580.700 0 lifrane
TOTAL 4 580.700
TOTAL IMAGENOLCG|A RADIOLOGICA 3.593.300
PROCEDIMIENTOS NQ QUIRURGICOS .
131112022 MOQ0001 CIRUCT  MATERIAL DE OSTECSINTESIS 1 4.700.000 4,700,000 4,700,000 4,700.000 Q llisabga
PROFESIONAL: CLINICA CRISTC REY. '
TOTAL : — 4 4.700.000



Pagina No 3

GUENTA Ne.: 487301

PACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO

DOCUMENTOS: CC: 16653926

FCARGO CARGO  DPTO DESGRIPGION DEL GARGO CANT u:#fa::o SUBTOTAL T’?CEA ‘T’g[}if VLRRECO VLRNOCUZ  USU'
PROCEDIMIENTOS E INTERVENCIONES QUIRURGH
13/11/2022 23116- URGENC Cateterisme vesical 1 34.70d 34700 34.700 34.700 0 anachiza
PROFESIONAL: LEIDY ALEJANDRA ZAPATATZQUIERDO
TGTAL , 1 34.700
TOTAL PROCEDII{A[ENTOS E INTERVENCIONES QUIRURGI 34700
BANCO DE SANGRE Y MEDICINA TRANSFUSIONAL
15M1/2022 30202 LABCLI  Aplicacion de globulos rojos o sangre 1 §9.300 88.300 65.300 .89.300 0 linlopgr
en paciente hospitalizado
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY .
19/11/2022 30202 LABCLI  Aplicacion de globules rejos o sangre 1 89.300 89,300 88.300 89.300 0 linlopgr
en paciente hospitalizado
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL 2 178,600
15/11/2022 19509 LABCLI  Hemoclasificacion grupo sanguineo y 1 35.300 35.300 . 35.300 35.300 9 flinlopgr
factor RH - '
PROFESICNAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL 3 35,300
15/11/2022 19510 LABCLI - Hemoclasificacion prueba globular 1 14.700 14.700 14.700 14,700 0 linlopgr
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY '
TOTAL: | 14,700
15/11/2022 18511 LABCLI  Hemoclasificacion prueba serica 1 38.300 38.300 38.300 39.30ﬁ 0 linlopgr
PROFESIONAL:  CLINICA CRISTO REY ’
TOTAL . 1 ' 39.300
15/11/2022 13828 LABCLI  Prueba de‘ compatibiidad cruzada 3 47.300 141.800 141.800 141.800 | 0 linlopgr
mayar incluye hemodclasificacien de
donante receptar
PROFESIONAL:  CLINICA CRISTO REY
19/11/2022 19828 LABCLI Prueba de compatibilidad cruzada 2 47.300 84,800 94.600 84.600 - Q linlopgr
mayor incluye hemoclasificacion de
donante receptor -
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL 5 236.500 )
18/11/2022 19842 LABCLI  Rastreo de anticuerpos irregulares 1 " 45.000 45.000 45,000 45,000 0 linlopgr
PROFES'IONAL‘. CLINICA CRISTO REY
18/11/2022 19842 LABCLl  Rastreo de anticusrmos irregulares 1 45.000 45.000 45.000 45.000 ‘0 linlopgr
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL - - 2 50.000
15/11/2022 30103 LABCLl  Unidad de sangre pobre en leucacitos 1 432,000 432,000 432.000 432.000 0 linlopgr
PROFESIONAL:  CLINICA GRISTO REY. ‘
18/11/2022 30105 LABCLI  Unidad de sangre pobre en leucocitos 1T 432000 432.000 432.000 432.000 0 linkpgr
PROFESIONAL: ~ CLINICA CRISTO REY ' ' '
TOTAL , 2 864.000
TOTAL BANCO DE SANGRE Y MEDICINA TRANSFUSIONAL 1.458.400
DESEMPENQ FUNCIONAL Y REHABILITACION
14/11/2022 29112 HOS005  Terapia fisica. sesiﬁn 1 _ 25700 25,700 25700 25700 -0 uicuequ
PROFESIONAL: LUISA FERMANDA CUELLAR QUINTERO
TOTAL : 4 25.700
TOTAL DESEMPENQ FUNCIONAL ¥ REHABILITACION 25,700
ACTO QUIRURGICO
PROCEDIMIENTC: 13583 « Aplicacion de tutores externcs N
VIA ACCESO: MULTIPLE MISMA VIA IGUAL ESPECIALIDAD
13/11/2022 39303 CIRUQT  Derechos de Materiales Grupa 07 08 ’ 1 7 330.700 330.700 330.700 330.700 ¢ gingamca
09 i i o
131172022 3§210 CIRUO1T * Derechos de Sala de Clrugia Grupo 08 1 817.000 617.000 617.000 " 617.000 0 gingamea
13/41/2022 39118 CIRUO'EJ Senvicios profesionales - de ayudantia 1 91.300 1.300 81.300 91,300 0 gingameca
quirurgica Grupo 08
PROFESIONAL: ORLANDO JAVIER DELGADO BALOCO
13/11/2022 39106 CIRUO1 Servicios profesionaies del 1 205,700 205.700 205,700 205.700 o] g\'ngamca'

PROFESIONAL:

znestesiologa Grupo 08
MIGUEL ANTONIC NARANJG HOYQOS
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CUENTA No.: 437301 DOCUMENTOS: CC: 16653926

PACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO

FCARGO CARGO  DPTO  DESCRIPGION DEL CARGO CANT - U;‘:‘T'f;l‘o sustotAL A oA SR virReco VIRNOCUS  UsU P?fg:o
13/11/2022 38006 CIRUD1  Servicios, profesionales del cirujano o 1 348.000 348900 348.000 348000 0 gingamca
ginecsaobstetra Grupe 08
PROFESIONAL: DENIS EDMOND CCBC QLIVEROS
PROCEDIMIENTO: 13580 - Reduccion ce;rrada fractura tibia y perane
VIA ACCESO: MULTIPLE MISMA VIA IGUAL ESPECIALIDAD
131142022 39303 CIRUO1  Derechos de Materialeé Grupe 07 08 1 ol 0 ¢! 0 0 gingamca
) 0a
13/11/2022 39210 CIRUOT  Derechos de Sala de Cirugia Grupo 08 1 0 0 a 0 0 gingamca
13/11/2022 38118 CIRUG1 éechics profesionales de ayudantia 1 45,700 45.700 45.700 45.700 0 gingamca
quirurgica Grupa 08
PROFEéIONAL: QORLANDO JAVIER DELGADO BALOCQ
13/11/2022 38106 CIRU01  Servicios prefesionales del 1 102,800 102.800 102,800 102,800 0 gingamca
R anestesiclogo Grupo 08
PROFESIONAL: MIGUEL ANTONIO NARANJQ HOYQS
13/11/2022 389006 CIRUO1  Servigios profesionates del cingjane o 1 174.000 174.000 174.000 174.000 0 gingamca
ginecoobstetra Grupa 08 .
TOTAL ACTO QUIRURGICO 1.918:200
PROFESIONAL: DENIS EDMOND COBC OLIVEROS
ACTO QUIRURGICO
PROCEDIMIENTQ: 15102 - Desbridamiento per lesion superficial mas del 5% area corporal
VIA ACCESO: MULTIPLE MISMA V'!-A IGUAL ESPECIALIDAD )
15/11/2022 39302 CIRUQ1  Derechos de Materiales Grupo 04 05 1 ) 4] 0 0 o - 0 vanplaur
06
16/11/2022 39207 CIRUD1  Derechos de Sala de Cirugia Grupe 05 . 1 1] 1] : 0 o} 0 vanplaur
15/11/2022 38103 CIRUQ1T  Servicios profesicnales del 1 63.800 63.800 £3.800 (63.800 0 vanplaur
anestesiologo Grupo 05 ) ‘
PROFESIONAL:  CARLOS FERNANDO RAMIREZ DARAVINA
15/11/2022 38003 CIRUO1  Serviclos profesionales del cirujano o 1 - 97.700 §7.700 97.700 $7.700 Q0 vanplaur
ginecoobstetra Grupo 05
PROFESIONAL; ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ
PROGCEDIMIENTG: 13830 - Sttura de fascia ya muscula yo tendon
VIA ACCESQO: MULTIPLE MISMA VIA IGUAL ESPECIALIDAD )
15M11/2022 38302 CIRUQ1  Derechos de Materdales Grupa 04 05 1 a 0 : [V a Q vénp!aur
08 '
15/11/2022 39207 CIRUO1  Derechos de Sala de Cirugia Grupo 05 T ] a a a3 Q vanplaur
15/11/2022 39103 CIRUO1  Servicios prafesionales del 1 83,800 63800 63.800 §3.800 Q0 vanplaur
anestesiologo Grupo 05 ’
PROFESIQNAL: ~  CARLOS FERNANDQ RAMIREZ DARAVINA -
1611/2022 39003 CIRUO1  Senvicios profesicnales del cirujana o 1 97.700 87.700 97.700 97700 G vanplaur
ginecoshstetra Grupo 05
PROFESIONAL: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ
PROCEDIMIENTQ: 15103 - Desbridamiento por lesian de tejides profundos mas del 5% area corporal
VIA ACCESO: MULTIPLE MISMA VIA IGUAL ESF’ECJALIDAD
1611172022 39303 CIRUD1  Derechos de Materiales Grupo 07 08 1 330.700 330.700 330.700 ~ 330.700 0 vanplaur
0g
18M11/2022 39209 CIRUQO1 Derechos de Sala de Cirugia Grupo‘ o7 1 562.700 562.708 562.700 562..700 0 wvanplaur
15/11/2022 38118 CIRUO1  Servicios profesionales de ayudantia -1 79.000 75,000 79.000 78.000 0 vanplaur
N quirurgica Grupe 07
PROFESIONAL: JORDAN STEVEN MAYQOR BEDQYA
151142022 39105 CIRUG1 Senvicios prefesionales del 1 176.700 176.700 176.700 176.700 0 vanplaur
anestesicloga Grupo 87
PRCFESIONAL: CARLOS FERNANDO RAMIREZ DARAVINA
15/11/2022 39005 CIRUO1  Servicios prnf.esionaies del dirujans ¢ 1 300,000 300.000 300.000 300.000 0 wanplaur
ginecoabstetra Grupe 07
TOTAL ACTO QUIRURGICO 1.772.100
PROFESIONAL: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ
ACTO QUIRURGICO
PROCEDIMIENTO: 15102 - Desbridamiento por lesion superficial mas del 5% area carporal
VIA ACCESO: MULTIPLE MISMA VIA IGUAL ESPECIALIDAD
18/11/2022 38302 CIRU01 Derechos de Materigles Grupa 04 03 1 0 0 s} a 0 Joabolgo
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CUENTA No.: 487301 PACIENTE: LASSC GIRALDO JOSE ALBERTO

DOCUMENTOS: CG: 16653928

FCARGO CARGO DPTO DESCRIPCION DEL CARGOI CANT UZ?::RF:O SUBTOTAL VA . T'?\TIA \_;giii VLRRECO VLRNOCUB Usy P?:%’SO
06 '

13,‘1 1/2022 39207 CiRU21  Derechos de Sala de Cirugia Grupe 05 1 0 ¢ a g 0 Jcabdlgo

18/11/2022 39103 CIRUGT  Servicios profesionales del 1 83.800 £3,800 63.800 £3.800 0 joabolge
anestesicloga Grupo 05 ’

PROFESIONAL:  ANTONIO VALENGIA CUELLAR .

19/11/2022 39003 CIRUO1  Servicies profesionales del cinjano o 1 97.700 97.700 97.760 a7.700 0 joabolge
ginecoobstetra Grupa 05

PROFESIONAL: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ -

PROCEDIMIENTO: 15103 - Destridamiento por lesion de tejidos profundes mas del 5% area comporal

VIA ACCESO: MULTIPLE MISMA VIA 1GUAL ESPECIALIDAD

19/11/2022 39303 CIRUG1 Derecho$ de Materiales Grupo 07 08 1 330.700 330.700 330.700 330.700 0 joabolgo
Q8 !

18/11/2022 39209 CIRUG1 Derechos de Sala de Cirugia Grupo 07 1 562.700 562.700 562.700 562.700 0 joabolgo

19411/2022 39118 CIRUG1  Servicios profesionaies de ayudantiz 9 79.000 79.000 78.000 79.000 0 joabolgo
quirurgica Grupo 07 ' ‘

PROFESIONAL: JUAN DAVID FINLAY PARRA ‘ .

18/11/2022 39105 CIRUCY  Servicios profasionales del 1 178.700 178.700 178.700 176.700 0 joabolgo

) “anestesicloge Grupo 07 .

PROFESIONAL:  ANTONIO VALENCIA CUELLAR

1971142022 33005 CIRUDT  Senvicios profesionales del cirujane o - ' 300.000 300.000 300.000 300.000 0 joabolgo
ginecaabstetra Grupa Q7 i

TOTAL ACTO QUIRURGICO - 1.610.600

DESCARGO DE MEDICAMENTOS, INSUMQOS YO DISPOSITIVOS =

0201010762 CiRUO1  CANISTER RP MEDICAS 800CC REF 1 833.460 833.460 833,460 833.460 0
CA32 1 UNIDAD

0201010915 CIRUD1 APCSITO  POLIVINIL  ALCQOHQL, 1 1.567:.368 1.567.368 1.567.368 ~ 1.587.368 o]
FEQUENO REF DKI10SS-PVA 1 '
UNIDAD B

0201011286 CIRUGY  KIT APQSITQ IONES DE PLATA 1 §00.000 600000 800,000 600.000 1}

- PEQUERO REF DK1088-8 1 UNIDAD ’
FARMACIA DE CIRUGIA 3.000.828 - 3.000.828

0101010005 URGENC AMPICILINA+SULBACTAN 1.5G 2 15,920 31840 31.840 31.840 Q .

: POLVO’
RECONSTITUIRFARMALOGICA) 1
VIAL .

0101020005 HOS005 ACETAMINOFEN 500MG TABLETA 58 143 8.294 - . 8.294 §.284 0
500MG TABI;ETA () .

0101040008 HOS005  OMEPRAZOL 20MG CAPSULA 20MG '8 958 7.672 7.672 7.872 0
CAPSULA

0102010001 HOS005  ACIDO TRANEXAMICO  500MG/SML 4 ] 8.880 | '35.520 35.520 35.520 o
SCLUCION INYECTABLE 500MG/EML
AMPOLLA

4102010001 URGENC ACIDC TRANEXAMICO S500MG/SML .2 . 2.380 17.760 "17.760 17.760 Q
SOLUCION INYECTABLE 500MG/SML

' AMPOLLA .

0102010029 HQOS005 CLORURO DE SCDIO AL 0.8% X 20 . 3.582 71.640 71.640 71.640 0
100ML 0.8% SOLUCION INYECTABLE ’ ‘
0.5% BOLSA

9102010029 URGENC CLORURC DE SODIQ AL 0.9% X T4 3.582 14.328 14,328 14,328 0
100ML 0.8% SOLUCION INYECTABLE
0.9% BOLSA

0102010043 HOS005  DIPIRONA SODICA 1G2ZML 16 " 1.255 20.080 20.080 20.080 0
SOLUCION . [NYEGQTABLE  1G/2ML.
AMPOLLA

3102010040 URGENC DIPIRONA SODICA 1GL2ML 2 1.255 2.510 2.510 2510 4]
SOLUGION  INYECTABLE  1G/2ML ’
AMPOLLA .

8102010045 HOS005  ENOXAPARINA 40MGM4ML SOLUGCION 5 12.935 84675 64.675 84.675 o]
INYECTABLE 40MG/3ML AMPOLLA

0102010106 3.800 3.800 0

HOS00S CLORURC DE SODIO AL 0.9% X 1 3.800 3.800
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CUENTA No:: 487301 FACIENTE: LASSQ GIRALDQ JOSE ALBERTO

DOCUMENTOS: CC: 16653526

FCARGO CARGO  DPTO DESCRIPCION DEL CARGO CANT U:’:\TL'S;O SUBTOTAL IVA Tﬁ'\m ¥g'“7c;§ VLIRRECO VLRNOGUB USU P%%’go
500ML  SOLUCION  INYECTABLE
EOOML BOLSA,
0102010106 URGENG CLORURO DS SODIO AL 0.8% X 2 3.500 7.600 7.600 7.600 0
500ML  SOLUGION  INYEGTABLE
500ML BOLSA ]
0102610107 HOS005 CLORURO DE SODIO AL 0.8% X 1 3700 3.700 3,700 3.700 0
260ML  SOLUCION INYECTABLE '
250ML BOLSA .
0102010107 URGENC CLCRURO DE. SODIO AL 0.8% X 1 3.700 3.700 3.700 3.700 0
250ML  SOLUCION  INYECTABLE
250ML BOLSA
0102010125 HOS005 SOLUCION LACTATO RINGER X 2 . 3800 7.800 7.803 7.800 B
1000ML 1000ML BOLSA
0201010112 HOSOUS ~ CATETER INTRAVENGSO No 186G % 1 6 3,854 23.184 " 23184 23184 0
1/4 1 UNIDAD
0201010112 URGENG  CATETER INTRAVENOSO Na 188 x 1 4 3864 - 15456 15.456 15.456 0
144 1 UNIDAD ' ‘
0201010158 URGENC CYSTOFLO ADULTO X 2000ML 1 . 1 14.324 14.334 14,334 14,334 0
UNIDAD ’ .
0201010166 HOSO005 EQUIPO  ADMINISTRACION  DE 2 13.083 26.108 26.106 26.108 0
) SANGRE SIN AGUJA 1 UNIDAD ’
Q201010171 HOS005 EQUIPOC EXTENSION DE ANESTESIA 3 7.654 22962 22,962 22,962 a}
R-33 1 UNIDAD ' .
0201010171 URGENC EQUIPQ EXTENSION DE ANESTESIA 4 7.654 30.515 30.616 30.616 0
R-33 1 UNIDAD
0201010223 HOSC0S JERINGA DESECHABLE DE 10 ML 2 1262 2.524 2524 2,524 )
216G X 1172 1 UNIDAD .
0201010223 URGENC JERINGA DESECHABLE DE 40 ML 9 1.262 11.353 11.358 . 11.358 ’ 0
241G X 1 1/21 UNIDAD . .
0201010227 HOS005 JERINGA DESECHABLEDE 5 ML 216 18 712 12,616 12.816 - 12,816 0
X 11/21 UNIDAD
(_320'1 010227 URGENC JERINGA DESECHABLE DEVS ML 21G 5] 712 4,272 4.272 4272 0 ‘
X 11/2 1 UNIDAD
0201010240 HOS005 LLAVE DE 3 VIAS DESECHABLE 1 1 4577 4677 4677 4877 0
UNIDAD
6201010328 URGENC SONDA FOLEY No 18FR 2 VIAS REF 1 ‘3430 3439 3.430 3,439 0
N-QOU3 1 L.INIDAD
0201010437 URGENG VENDA ELASTIGA 5X5 NO ESTERIL 1 4 5575 22,300 22300 22300 0
UNIDAD '
0201012022 HOS005  APCSITO TRANSPARENTE FIJACION 3 5732 17408 17.496 17.196 0
IV ADULTO 6.5 X 7.0 CM FIXAPRO
REF 20-005 1 UNIDAD
0201072025 HOS005 EQUIPO DESECHABLE DE INFUSION 4 . 2446 9784 9784 9.784 0
SINVALVULA 10 GOTAS 1 UNIDAD | .
0201012025 URGENC EQUIPO DESECHABLE DE INFUSION 4 2445 9784 9784 9784 a
) SIN VALVULA 10 GOTAS 1 UNIDAD ' '
0203010113 MOS005  MULETAS TALLAM PAR 1 PAR 1 300,000 300.000 300.000 300,000 a
FARMACIA CENTRAL : . 831.727 831.727 ) ‘
0102010180 IMAGEN  ICHEXQOL 300MGHMOOML SOLUCION 4 137.072 548.288 548,288 5458.288 a
" INVECTABLE  (OMNIPAGLIE)
‘ 300MG/100ML FRASCO ‘
MEDIOS DE CONTRASTE | 548.288 548.288
0101010005 HOS005  AMPICILINA+SULBACTAN 156 58 15.920 823360 925,380 23.360 "0
POLVO
RECONSTITUIRFARMALOGICA) 1
VIAL . .
0102010029 HOS005 CLORURQ DE SQDIO AL 08% X' 29 3.582 103.8737 103.878 103,878 a]
100ML 0.9% SOLUCION INYECTABLE
0.8% EOLSA
1.027.238

PROD TERMINADO CENTRAL DE MEZCLAS - +-027-238—
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GUENTA Na.; 487301 . PACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTQ DOCUMENTOS: CC: 16653926
FGARGC CARGO  DPTO DESCRIPCIONDELCARGE  CANT  “00oF sugtoTaL  va o ® R wRReco wRNocuB Usu  Toen®
0301022562 CIRUOT  CABEZAL DE TORNILLO 0 UNIDAD 4 590910 2.363.640 2363640  2.363.640 0
0301022658 CIRUOT  TORNILLO SHANZ AC 6.0 AUTOPERF 4 405000 1.620.000 1.620.000  1.620.000 0
180/40 UNIDAD ) - _
0301022731 CIRUOT  BARRA FIBRA DE CARBONO 14 X 400 1 654546 °  B54.546 . 654.546 654,546 0
UNIDAD ' ’

MATERIAL DE OSTEQSINTESIS - -4.636.186 4.638.186

DESCARGOQ DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y/ DISPOSITIVCS - 10.046.267
PROFESIONAL:  ANGRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ ‘
TOTAL DE CARGOS: ] 18.036.300
TOTAL DE MEDICAMENTOS E INSUMOS: 10.046.267
HABITACIONES .
TARIF. ) CARGO DESCRIPCION PRECIO . CANTIDAD TOTAL
0013 . ‘38122 ’ ' Habiltacion bipersanal 280.000 -2 . 560,000
0013 38122 Mabitacion biggrsonal ' 280.000 4 1.120.000
TOTAL ESTANGIA: ’ — 1.580.000

PAQUETES

CONSULTAS MEDICAS .
39145 Consulta de urgencias ’ 1 65.700 65.700 65,700 a anachizs
PROFESIONAL:  LEIDY ALEJANDRA ZAPATA IZQUIERDO -

TOTAL : ' 1 85700 - __

TOTAL CONSULTAS MEDICAS : §5.700
TOTAL DE CARGOS: 85.700
TQTAL DE MEDICAMENTCS E INSUMOS: 0

FIN PAQUETES

PAQUETES

PAQUETE: 33145 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL
CARGOS ’
CONSULTAS MEDICAS .
13/11/2022 890701 URGENC CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA 1.00
GENERAL
INSUMOS Y MEDICAMENTOS ‘
0201812074  CIRUOT  VALVULA DE ACCESC INTRAVENOSO SIN 1.00
AGUJA (VALVULA ANTI REFLUJO)TAPON LUER
LOCK 1 UNIDAD

0201012025 CIRU0T  EQUIPQ DESECHABLE DE INFUSION SIN 2.00
VALVULA 10 GOTAS 1 UNIDAD
0201011799  CIRUOt BALON DE AMESTESIA 3LTS REF 2820000 1.00
. (RESERVORIO) 1 UNIDAD
0201011546 CIRUQY CAMPG EN U DESECHABLE 2.00 X 1.50CM 1.00

_ ESTERIL_ 1 UNIDAD .
0201010428 CIRUQT  GASA PARAFINADA (BACTIGRAS) 15CM X 1.00
20CM 1 UNIDAD ‘

0201010808 CIRUOT  VENDA ALGODON ESTERIL 8 X5 1 UNIDAD 4.00

02031010888 CIRUO1  ADAPTADOR CORRUGADC REF:3504000 1 1,00
UNIDAD

0201010874 CIRUO1  HEMOSTATICO ABSORBIBLE GELITA CEL 1.00
FIBRILAR 50X100 REF:GF-710 1 UNIDAD

0201010825 CIRUGT  NOVOSYN 2/0 HR37s . AGUJA CURVA 1.00
REDONDA COR:CU068598 UNIDAD .

0201010780 CIRUGT  MASCARA ANESTESIA ACOLCHADA NO 5 1.00
REF:431306 1 UNIDAD

0201010668 CIRUVO‘W NARIZ DE CAMELLO ADULTQ 1 UNIDAD 1.00

0201010668  CIRUOT  MASCARA OXIGENC ADULTO REF:1135015 1 1.00
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CUENTA No,: 487301

PACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO

DOCUMENTOS: CC: 16653928

FCARGO CARGO  DPTO DESCRIPCION DEL CARGO CANT U:#,SRFTO SUBTOTAL  IvA TAIS"IA \T’gLTif VLRRECO VLRNOCUS . USU Pc;ggo
UNIDAD
0201010624  CIRUCT  LINER 3000CC REF:65657-530 UND UNIDAD 400 '
0201010537 CIRUOY AGUJA HlPdDERMECA 18G X 1 1/2 1 UNIDAD 200 ~
0201010533  CIRUGY  AGUJA SPINOCATH ANESTESWA Mo 27G X3 100 -
172 REF 4503902 0,42 X 88 MM 1 UNIDAD
0201010530  CIRUOT CIRGUITQ  ANESTESIA  RESPIRATORIC  2.00
ADULTG 2.METROS C/3 3LT REF 2154000 1
UNIDAD _
0201010438 CIRUG1 VENDA ELASTICA 6X5 ESTERIL 1 UNIDAD 7.00
02010102581 C”‘?UUT MASCARA LARINGEA No 4 REF 17022851241 1 1.00
UNIDAD
0201010241 CIRUG1 MANTA DE PRECALENTAMIENTO ADULTO 100
REF:5030870 1 UNIDAD .
0201010240 CIRUQ1 LLAVE DE 3 VIAS DESECHABLE 1 UNIDAD 4.00
0201010226  CIRUGY  JERINGA DESECHABLE DE 3 ML 214G X1 121 2,00
UNIDAD
0201010224 CIRUO1 JERINGA DESECHABLE DE 20 ML 21G'X 1 1/2 1 2.00
UNIDAD
0201010223 CIRUQO1 JERINGA DESECHABLE DE 10 ML 291G X 1 1/21 1.00
UNIDAD o ’
0201010201  CIRUGT HUMIDIFIGADOR PARA OXIGENG TERAFA 100
REF: 01010508 1 UNIDAD
0201010171 CIRUGY EQUIPG EXTENSION DE ANESTESIA R33 1 2,00
UNIDAD . '
0201010181 CIRUG!  ELECTRODOS MONTCREC — ADULTO 1 6.00°
UNIDAD
0201010113 CIRUCT. CATETER INTRAVENOSONa22GX11UNDAD 1.0
0102010201  CIRUGY PARACETAMCL SOLUCION  INVECTABLE 1.0
1000MGF00ML(ACETANGVAFEN) 1GMG/00ML g
FRASCO
002010125 CIRUG1 NOREPINEFRINA. BITARTRATO  4MGMML 100
SOLUCION |N+ECTAELE 4MG/4MF AMPOLLA
0102010907  CIRUC1T CLORURO DE SODIC AL 09% X 250ML  5.00
SOLUCION INYECTABLE ZSOML BOLSA
0102010106 CIRUGT CLORURO DE SODIC AL 08% X S00ML 400
SOLUCION INYECTABLE 500ML BOLSA
0102010082 CIRUGT TRAMADOL  400MGZZML  SOLUCION  1.00
INYECTABLE 100MG/2ML AMPOLLA
| 0102010040 CIRUOT DIPIRONA SODICA 1G/ZML  SOLUGION 300
INYECTABLE 1G/2ML AMPOLLA ' ;
0102010038  CIRUGY  DICLOFENAGQ  75MGAML  SOLUCION 200
INYECTABLE 75MG/3ML AMPGLLA :
0102010032 CIRUG1 DEXAMETASONA  &MGZML  SOLUCION 2,00
INYECTABLE SMG/2ZML AMPOLLA . ’
0102010030 CIRUO1 CLORURCO DE sSQDIO AL 0.9% X 1000ML. 4.00
SOLUCION INYECTABLE 0.9%/1000ML BOLSA .
0102010028 CIRUOY  GLORURO DE SODIO AL 0.8% X 100ML 09%  3.00
SOLUCICN INYECTABLE 0.9% BOLSA
TOTAL DE ABONOS: 0
TOTAL CUENTA: 29,828 267
CARGO A CUENTA DE: COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A, 28.148.267
SALDO PACIENTE: 0
DESCARGC DE MEDICAMENTGS, INSUMGS /O DISPOSITIVOS
0102010088hola3 CIRUQt PROPOQFOL 1%/20ML SOLUCION INYECTABLE 1AM 0 0 0 0
0102010117hola3 CIRUOT BUP[VACAlNA.F’ESADA 20MGHAML. SQLUCION 1 AM o} a g a
0201010 141haia3 CIRUGT  CAUCHO DE SUCCION X36METROS 1UN 2 UND o 0 0 0
0201010194hoia3 CIRUGT  GUANTES ESTERILES No 6.5 1 PAR - LAB. 4PAR o 0 0 0
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ZUENTA No.: 487301 PACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO DOCUMENTOS: GC: 16653926
FCARGD CARGO  DPTO DESCRIPCION DEL CARGS CANT U:#AORTO SUBTOTAL VA T’?CLFA \'I{g]?-'OAE VLRRECG VLRNOCUE  USU P?:gfgo
0201010196hol3 CIRUGY  GUANTES ESTERILES No 7.6 1 UNIDAD - 10 UND o 0 0 o
0201010187hola3 CIRUM  GUANTES ESTERILES No 7.5 1 UNIDAD - L s5uND 0 0 0 0
0201010133hola3 GIRUGT  HOJABISTURI No. 15 REF:6757 1 UNIDAD 2UND 0 0 o 0
0201¢10200ha(a3 CIRUG1  HOJA BISTURI Ne 20 1 UNIDAD - LAB. i 2UND 0 0 0 a
0201010262h0123 GIRUDT  NOVOSYN 1 CURVA REDONDA REFHRI7S 90 2 UND 0 a 0 o
0201010277hola3 " CIRUOT  POLIPROPILENG 300 AGUJA CURVA CORTANT  2UND @ o 0 0
0201010436holad CIRUGY  VENDA ELASTICA 4X8 ESTERIL 1 UNIDAD - 4 UND o o 0 0
0201010527 hol23 CIRUDT  APOSITO GASA + ALGODON 89X16F (20CMX 5 UND 0 d 0 0
0201010552hola3 GIRUOT  POLIPROPILENG 210 AGUJA CURVA CORTANT 2508 0 0 0 0
0201010619hola3 C[‘RUO" PLACA ELECTRORBISTUR| REF: E7507 1 UNI 2UND 0 o] 0 0
0201010623hla3 CIRUOT  LAPIZ PARA ELECTROBISTURI UNDUNIDAD 2 UND 0 0 0 0
0201010692hola3 CIRUOT  GUANTES ESTERILES No 8,0 1 UNIDAD - L 5UND o ‘0 0 0
FARMACIA DE CIRUGIA o]
0102010008hola3 URGENG AGUA ESTERIL X 10ML 10ML AMPOLLA-LA 1AM o 0 0 0
0102030001 ole3 URGENG  LIDOCAINA CLORKIDRATO JALEA 2% 2%/30M 4 JAL 0 0 0 0
0201010196h0ta3 URGENG  GUANTES ESTERILES No 7.0 1 UNIDAD -1 1 UNQ o] 0 Q 0
FARMACIA CENTRAL 0

CUALQUIER DUDA AL RESPECTO DE ESTE DOCUMENTO, POR FAVOR GOMUNIQUELD A COORDINACION GENERAL
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. -.?A‘BISALUD IPS SAS - CLINICA CRISTO REY CAL!

NI 900851033-8

HQJA DE CARGOS

USUARIO: joabolgs

}

"cuniea

CUENTA No.: 487301

FPACIENTE: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO

DOCUMENTOS: CC: 16653926,

CIRECCION: AV 4N 22 46 . CIUDAD: CALt ) TELEFONCS: 3878310
HISTORIA: CC 16653926 FECHA INGRESQC: 12/11/2022 FECHA EGRESO:
PLAN: (375) COMPANIA MUNDIAL DE SEGLRQS §.A. 2022
EMPRESA: COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. NI 880037013-8 '
FCARGO CARGG  DPTO DESCRIPGION DEL CARGC CANT U;#fgo SUBTOTAL R VIRRECO VIRNOGUB  USU
HARITACIONES
1341142022 39202 URGENC  Derechos de sals para curaciones 1 23.700 23.700 23.700 23.700 0 anachiza
PROFESIONAL: LE{DY %LEJANDRA GLUZMAN OROONEZ ' 3
TOTAL 1 23.700
13/11/2022 38122 HOS005  Habitacion bipersonal 1 280.000 280.00C 280.000 280.000 0 inerivqu
PROFESIONAL: JUAN DAVID MARTINEZ ESCARRIA .
- 13/11/2022 38122 HOS00S  Habitacion bipersonal 1 280.000- - 280.000 280.000 280.000 0 anachiza
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY )
14/11/2022 38122 HOS003  Habitacion bipersonal 1 280.000 260.000 280.000 280.000 0 Therivgu
PROFESIONAL: DENIS EDMONG COBO OLIVEROS
15/11/2022 38122 HQOS005  Habitacion bipersonal 1 280.000 280.000 280.000 280.000 0 katmunka
PROFESIONAL; CLINICA CRISTO REY
16/41/2022 38122 HOS005  Habitacion bipersanal 1 280,000 280.000 280.000 280.000 0 katmunka
PROFESIONAL: CLINICA CRISTQO REY
17/11/2022 38122 HOS005  Habitacion bipersonai 1 280.000 280.000 280.000 280.000 0 inerivau
PROFESIONAL: RAQUEL ANA MARIA ESTRADA TCAPANTA
18/11/2022 38122 HOS005  Hahitacion bipersonal 1 280,000 280,000 280.000 280.000 0 inerivqu
PROFESIONAL: JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ
19/11/2022 38122 HOS005  Habitacion bipersanal 1 280.000 280.000 280.000 230.000 Q0 jhohurqu
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL - 8 2.240.000
TOTAL HABITACIONES C 2.263,700
LABORATORIO CLINICO
13/M11/2022 19224 LaBCLI  Cloruro 1 12,700 12,700 12.700 12,700 0 ellalagw
PROFESIONAL: CLINICA CRISTQ REY R
1911/2022 19224 LABCLI Cloruro 1 12.700 12:700 12.700 12.700 0 yesvivga
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TOTAL- 2 | 25,400 .
13!11!2022 19304 LABCLI' Cuadro hematisca o© hemograma 1 27.700 27.700 27.700 27.700 0 elialagu
hematottito y. leucograma
PROFESIONAL: CLINICA CRISTQ REY
13/11/2022 18304 LABCLI  Cuadre hematico o hemograma 1 27.700 27.7080 27.700 27.700 0 elialagu
hematocrito y leucograma ) ‘ :
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
15/11/2022 18304 LABCLI Cuadro hematico o 7 hemograma 1 27.700 27.700 27.700 27.700 0 )}xsb]acu
hematacrita y leucograma
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
15/M1/2022 19304 LABCLI  Cuadro hematico o her.nograma 1 27.700 27.700 27.700 27.700 ¢} jescgrgr
hematecrito v leucograma . '
PROFES LONA_\L: CLINIC:A CRISTO REY )
18/11/2022 ' 19304 LABCLI Cuadro hematico o hemograma 1 27.700 27.700 27.700 27.700 0 vyesvivga
hematecrito y leucograma
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY .
18/111/2022 19304 LABCLI Cuadro hematica o hemograma 1 27.760 27.700 27700 0 27.700 Q elialagu
hematocrito v leucograma '
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY
TATAL ~ =] 168.200
13/11/2022 19548 LABCLI  Herldas microscopico cultive y AB 1 188,000 188,000 185.006 188000 a4 ellalagu
’ germenes comunes .
TOTAL: = 188.000
131 1/2022 18748 LABCL]  Nitrogenc ureice 1 13.300 13.300 13.300 13.300 0 eJialaQu
PROFESIONAL: CLINICA CRISTO REY -
19/1112022 19748 LaBCLl  Nitrogeno ureico 1 i 13.300 13.300 13.300 13.300 0 vyesvivga
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Historia: 16653926 _ - Orden Nimero: . 202211130029
Paciente: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO ~ Fecha y Hora de ingreso: 2022-11-13 01:52
Edad: 62 Afios - . o ‘ Fecha de imgresién:
Género: Masculino
Examen : Resultado Valeres de Referencia - Unidades
' HEMATOLOGIA
CUADRO HEMATICO '
CUADRO ROJO ‘
RECUENTO DE ERITROCITOS " 483 ‘ - 4.89-6.13 X10*6/mrm
HEMOGLOBINA 13.9 ' * ‘ 14-18 gidl
HEMATQCRITO ‘ 412 , : a-35
mev : 89.0 ' §0- 100 . um3
MCH ' 30.1 7 o 7 27-34 . pg
MCHC _ 33.8 31.5-35 gt
ROW CV : A ‘ o 11-155 %
'ROW SD o 8 ‘ ' um3
PLAQUETAS _
RECUENTOQ TOTAL DE FLACUETAS _ 399 150 - 500 X10%/mm?
MPY - . 105 - 6.4-13 um3 ‘
INDICE DE DISTRIBUCION PLAQUETARIA 8.2 _ o ' %
CUADRO BLANCO ' _ _
RECUENTO DE LEUCOCITOS . , : 932 ‘ v 4.3-9.4 © XA0mm?
NEUTROFILOS % 44.4 7 : * 45-56 %
LINFOCITOS % i 42.3 ' . 21-40 %
MONOCITOS % _ ' 7.0 ‘ — L 410 %
EOSINOFILOS % B . 5.2 . » ' 1-39 %
BASOFILCS % ' 0.6 : 0-1 %
NEUTROFILOS Abs : . 4.40 ‘ T 14-65
LINFOCITOS Abs 4.19 - . 12-34
MONOCITOS Abs a0 o " 0-07
EOSINOFILOS Abs ' 0.52 . 0-07
BASCFILCS Abs 2.06 : 0-0.2
Validado por: DORIS PATRICIA VELASCD F’UENTEF;
COAGULACION _ )
TIEMPO DE PROTROMBINA 16.0 _ ‘ . 13.6- 16 seg
Deteccion Mecanica del Coagulo. Equipa STA COMPA&_:T MAX
PT CONTROL DIA ’ 121 ' _ sag
INR _ 1.21
ISl ' 7 o X ,
TIEMFO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL - 296 2838 seg

Deteccion Mecanica del Coagulo. Equipe STA COMPACT MAX

Avenida 4 Norte Numerc 22 - 46. FABISALUD IPS SAS.
© TELEFONOQS 3876910 Exf 800-301.



FABISALUD IPS SAS
LABORATORIO CLINICO

TLomr

. CLINICA

[

i 2305310308

Pagina 2 De 2
Historia: 16653926 _ Co : Orden Nlmero; 202211130029
Paciente: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO S Fecha y Hora de ifgreso: 2022-11-13 01:52
Edad: . B2 Afios ) ' ~ Fecha de impresidn:
Género: Masculino ‘
Examen ) Resultado . Valores de Referencia Unidades
COAGULACGION
PTT CONTROL DIA ; 46 - ' ' seg |

Validado por: DORIS PATRICIA VELASCO PUENTES

Avenida 4 Norte Namero 22 - 46. FABISALUD IPS SAS,
TELEFONOS 3878910 Ext 800-8C1.



FABISALUD IPS SAS
"LARCPAYONIND SLINICO

T 3-8
Pagina 1 De 2
Historia: 16653926 - _ Orden NGmero: 202211130035
Paciente: LASSO GIRALDG JOSE ALBERTO . Fechay Hora de ingreso: 2022-11-13 04:01
Edad: - 82 Aflos . ‘ _ Fecha de imprasidn:
Género; ~ Masculino '
Examen ) : Resultado ) Valores de Referencia Unidades
' HEMATOLOGIA '

CUADRO HEMATICO '
CUADRO ROJO _ p
RECUENTO DE ERITROCITOS | 326 | - _ 469-613 X1076imm?
HEMOGLOBINA 2.9 ) , . Cox 14-18 gl

SE SUGIERE COREELACIONAR CON HISTORIA CLINICA DEL PACIENTE
HEMATOCRITO ‘ 202 * 40-56 %
Mcv : 89.3- . : 80-100 um3
MCH 30.4 7.3 : Pg
MCHC _ _ 34.1 315-35 g/dl
ROWCV - 123 11-155. %
RDW SD - 411 . ' ' uma
PLAQUETAS
RECUENTO TOTAL DZ PLAQUETAS . 214 : 150 - 500 O X10%mme
MPV 95 7 . ) : 6.4-13 ‘ um3
INDICE DE DISTRIBUCION PLAQUETARIA * 16.1 ' % .
CUADRO BLANCO -
RECUENTO DE LEUCOCITOS ' 1547 ' . " 48-94 %1 0%mm?
NEUTRGFILOS % ' 94.2 o . 45-65 %
LINFOCITOS % 18 _ : * ‘ 21-40 %
MONOQCITOS % - _ 24 ' * 4-18 %
EOSINCFILOS % 0.0 ‘ S 1-3.9 %
BASOFILOS % 04 ' ‘ o0-1 %
NEUTROFILOS Abs : - 14,58 : - - 14-65
LINFOCITOS Abs 0.28 . = _ © 12-34
MONOCITOS Abs 0.37 ' ‘ 0-07
EOSINOFILOS Abs : 0.00 - ' : 0-07
BASOFILOS Abs 0.01 9-02

Validade por: DORIS PATRICIA VELASCO PUENTES
BIOQUIMICA , " _ .

CLORO | _ 109.0 . gs-107 - mmeliL

MET. .I.S.E POTENCIOMETRIA, . ) . .
NITROGEND UREICO 12.0 . ' ‘ : B-23 . mgfdl

METODO: PRUEBA QOLOREMEFRICO - QUIMICA SECA \ . ’ . :
PCTASIO ‘ 500 : _ 35-5.1 ~ mmolil

MET. I.5.E POTENCIOMETRIA.

Avenida 4 Norte Numero 22 - 46. FABISALUD IPS SAS,
TELEFONOS 3876910 Ext 800-801.



_FABISALUD IPS SAS : o
'LABORATORIO CLINICO ‘ B o e

Nit: 900851033-8 - NS
-Pagina 2 De 2
Historia: 16653926 . _ Orden Numero: 202211130035
Paciente: - LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO ‘ . ¥ Fecha y Hora de Ingreso: 2022-11-13 04:01
Edad: 62 Afics ' . 'Fecha de impresion:
Género: Masculing - ' ' '
Examen . ‘ ) Resuitado ) Valores de Referencia Unidades
_ BIOQUIMICA )
sS0DiC ) 135.0 * o 137 - 145 mmal/L
MET. {.8.E POTENCIOMETRIA,
CREATININA SERICK 0.80 7 ) ’ gg-1.5 mg/dl

Dipirona (Metamizol): es impertante gue informen al laboratoric el uso de este medicamento dsbide gue en los
pacientes que siguen tratamisnte a large plazo con Dipirons pueden mostrar disminucién de hasta 0.6 mg/dl en la
creatinina. ’
Dobutamina: las muestras contaminadzs con Dobutamina procedente de liguidos intravenosos muestra up descenso de
2.7 mg/El desde una concentracidn de creatinina inicial de 4.8 mg/dl.

Lidecains: Pueden mestrar aumentes de hasta 1.0 mg/dl que se deben al metzbolito N-ztiglicina.
METODQ: PRUEBA COLORIMETRICO - QUIMICA SECA

Validado per: DORIS PATRICIA VELASCO PUENTES.

Avenida 4 Norte NOmero 22 - 46, FABISALUD [PS SAS,
TELEFONOS 3876910 Ext 800-801. -‘



FABISALUD IPS SAS
LABORATOREO CLINICO e

PR T

i~

miTCFWEEATT

Pagina 1 De 1
Historia: 16653926 : - QOrden Namero: 202211150021
Paciente: LASSO GIRALDQO JOSE ALBERTO . Fecha y Hera de ingreso: 2022-11-15 02:29
Edad: : 62 Afos : : o Fecha de impresidn:
Género: Masculino '
Examen - Resultado ' Valores de Referencia " Unidades
HEMATOLOGIA ' '
CUADRO HEMATICO ' :
CUADROROJO _
RECUENTO DE ERITROCITOS 2.49 : *  4s9-6.13 X10"Smm?
HEMOGLOBINA 74 = o 14-18 gidi
HEMATOCRITO : 223 _ * 40-55 %
MCV : 89.5 . 80 - 100 uma
MCH 296 27-34 g
MCHC _ 331 . 315-35 grdl
RDW CV 12.6 : 11-15.5 %
RDW SD - 42.0 ' ' um3
PLAQUETAS . _
RECUENTG TOTAL DE PLAQUETAS 213 _ , 150 - 500 X10%imm?
MPV ' : 11.0 ‘ . 64-13 um3
INDICE DE DISTRIBUCION PLAQUETARIA 15.8 ' : %
CUADRO BLANCO | ) ‘
RECUENTO DE LEUCOCITCS 0.10 ' 45-94 X10%mm?
NEUTROFILCS % 75.1 ‘ L N 45 - 65 %
LINFOCITOS % 16.1 ‘ * - 21-40 %
MONOGITOS % 6.4 - 4-10 %
EOSINOFILOS % 1.6 B} . 1-3¢9 ' %
BASOFILOS % 7 0.3 ' | 0-1 %
NEUTROFILOS Abs C as . 14-65
LINFOCITOS Abs - _ 147 : 12-34
MONCCITOS Abs _ . 0.58 : 0-07
EOSINOFILOS Abs 0.15 , 0-07

BASOFILOS Abs 0.03 A ’ 0-02

Validado por: JAZNEY PAOLA QUITIAN ARCINIEGAS

Avenida 4 Norte Numerc 22 - 46. FABISALUD |PS SAS.
TELEFONQS 3876210 Ext 800-801.



FABISALUD IPS SAS

- LABORATORIO CLINICO
Nit: 900951033-8
B Pagina 1 De 1
Historia: 16653926 Qrden Ndmero: 202211150057
Paciente; LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO Fecha y Hora de ingreso: 2022-11-15 16:42
Edad: 62 Afos Fecha de impresion: .
Género: Masculino
Examen ) Resultado Valores de Referencia Unidades
HEMATOLOGIA
CUADRO HEMATICO
CUADRO ROJO . ~ .
RECUFNTO DE ERITROCITQS 223 * 4.5¢-613 X1 0 6/rarm®
HEMOGLOBINA 9.7 * 14-18 grdl
HEMATOCRITO 26 < * 40- 55 %
MCV 89.1 80 = 100 ung
MCH 29.9 - 27-34 pg
MCHC 338 . 31.5-35 grdl
RDW CV 2.8 11-155 %
RDW SD 430 um3
" PLAQUETAS i
RECUENTO TOTAL DE PLAQUETAS 260 150 - 500 X103 mm?
MPY 10.0 £4-12 um3
INDICE DE DISTRIBUCION PLAQUETARIA 15.7 ' %
CUADRO BLANCO '
RECUENTO DE LEUCOCITOS 957 * 49-94 X103 mm?
NEUTROFILOS % .76.0 * 45 -85 %
LINFOCITOS % . 13.3 ' * 21-40 %
MONOCCITOS % 55 S 4-10 %
EOSINOFILOS % a5 1-38 .. %
BASQFILOS % - 04 0-1 %
NEUTROFILOS Abs 7.57 * 14-65
LINFOCITOS Abs 1.33 1.2-34
MONOCITOS Abs 0.55 0-07
EOSINOFILOS Abs 0.35 0-07
BASCFILOS Abs 0.04 0- 02

Validado por: MARIA ALEJANDRA TRESPALACIOS PEREZ
N

Avenida 4 Norte NUmero 22 - 46. FABISALUD IPS SAS.
TELEFONOS 3876910 Ext B00-801.



FABISALUD IPS SAS

LABORATORIO CLINICO
UG §20051033-8

Pagina 1 De 2
Historia: 16653926 - o : ' Orden Nimero: 2022711190006
Paciente: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO Fecha y Hora de ingreso: 2022-11-19 00:12
Edad: 62 Afics , ‘ Fecha de impresion: )
Género: Masculino ' ’
Examen . " Resultado ) Valores de Referencia Unidades
HEMATOLOGIA
CUADRO HEMATICO
CUADRO ROJO ' 4
RECUENTO DE ERITROCITOS 3.06 _ - 469-613 X107l
HEMOGLOBINA - 9.1 * ' 14- 18 g/t
HEMATOCRITO . _ 27.8 - ’ 40-55 %
MCV ’ 98 . 80 - 100 um
MCH ‘ 208, 27-34 PG
MCHC - 326 . 315.35 ' g/dl
RDW CV - o 12.1 ‘ - 11-155 %
RDW SD ' 43.9 ‘ um3
PLAQUETAS : : o : ' . e |
RECUENTO TOTAL DE PLAQUETAS 393 ' : 150 - 500 X10¥%mm?
MPYV 9.5 . 64-13 um3
INDICE DE DISTRIBUCION PLAQUETARIA 157 . . _ %
CUADRO BLANCO ' ) )
RECUENTO DE LEUCOCITQS 905 - 49-94 X10%mm?
NEUTROFILOS % ' : 56.4 ) * B 45-65 %
LINFOCITOS % 17.7 ' o * 21-40 %
MONOCITOS % 6.5 : : ' 4-10 %
EOSINCFILOS % , R e 1-38 . %
BASOFILOS % _ 0.4 g-1 %
NEUTROFILOS Abs ) 6.02 ' 14-65
LINFOCITCS Abs - 1.60 _ ; - 12-34
MONOCITOS Abs - 0.5 V : 0-07
ECSINOFILOS Abs 0.70 . . 0-0.7™
BASCFILOS Abs _ 0.03 . . 0-02
Validade por: YURANIS EUGENIA RODGER CERVANTES
BIOQUIMICA o

CLORO ‘ 104.0 : o 98 - 107 mmoliL

MET. L.5.E POTENCIOMETRIA. ) ’ .
NITROGENG UREICC ] 14.0 ) 6-23 mgldl

METQDO: PRUEBA COLOREME!'RICO - QUIMICA SECA ‘ ) ‘ L
POTASIO ) 4.00 : 3.5-5.1 mmoiiL

MET. 1.S.E POTENCIOMETRIA. ' .
S0DI0 | 134.0 * 137 - 145 mmeiL

Avenida 4 Norte Numero 22 - 46. FABISALUD |IPS SAS.
TELEFONOS 3876910 Ext 800-801.



FABISALUD IPS SAS
LABORATORIO CLINICO

. o Piit:- 900551033-8

CLINICA

Pagina 2 De 2

Historia: 16653926 ‘ : . Orden NGmero: - 2022111 90008
Paciente: LASSO GIRALDC JOSE ALBERTO ‘ - Fechay Hora de ingreso: 2022-11-18 00:12
Edad: 62 Afos - | : “Fecha de impresion: '
Género: Masculino
Examen : Resultado ' ) Valores de Referencia Unidades
BIOQUIMIGA '
MET. L.§.E POTENCIOMETRIA.
CREATININA SERICA . 0.80 . . ) 03-15

Dipirona {Mstamizol): es importante que informen al laboratoric el usc de este medicamento debido gue en los
pacientes gue sigquen tratamiento a larga plazs con Dipivena pueden mostrar disminucisn de nasta 0.8 mg/dl en
crzatinina. , ' - )
Dobutamina: las muestras contaminadas con Debutamina procedente de liguidoz intravenosos muestra un descenss
2:7 mg/dl desde una concentracion de creapiﬂina inicial de 4.8 mg/dl.

Lidocaina: Pueden mostrar aumentes de hasta 1.0 mg/dl que se& deben al ‘metsbolito M-stiglicina.

METODO:; PRUEBA COLORIMETRICO - QUIMICA SECA . -

Validado pc-:n JAZNEY PAOLA QUITIAN ARCINIEGAS

mg/dl

la

de

‘Avenida 4 Norte Numero 22 - 46. FABISALUD IPS SAS.
TELEFONQS 3876910 Ext 800-801.



FABISALUD IPS SAS
LABORATORIO CLINICO

Jits 205070738

Pagina 1 De 1
Historia: 16653926 ' ‘ Orden Nimero: ~ 202211190049
Paciente: - LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO Fecha y Hora de ingreso: 2022-11-19 10:48
Edad: 82 Afnos : - ‘ Fecha de impresidn:-
Género: Masculino '
Examen Resultado Valores de Referencia Unidades
. HEMATQLCGIA
GUADRQ HEMATIGO _ - . -
CUADRO ROJO
RECUENTO DE ERITROCITOS 3.58 , LI 4,58 -6.13 _ X10*6/mm?
HEMOGLOBINA . : 10.7 _ * 14-18 gldl
HEMATOCRITO ’ 321 " 40-35 %
MCv , . 90.1 ' ' : Como-t00 . uma
MCH . 30.2 ‘ 27-34" ] pgy
MCHC . 335 : T 316-35 L gl
RODWCY . 13.1 o 11-155 %
ROWSD 43.8 - . ‘ uma
PLAQUETAS ' ' _
RECUENTO TOTAL DE PLAQUETAS 435 ' ' ‘ 150 - 500 X10¥mm?
MPV 9.5 . 54-13 _ um3
INDICE DE DISTRIBUCION PLAQUETARIA 159 : R %
CUADRO BLANCO )
RECUENTGC DE LEUCOCITOS ' 8.90 _ 48-84 T X10%mims
NEUTROFILOS % _ 743 T : 45-65 %
LHFCCITOS % ' C -11.3 * 21-40 ] %
MONQGITOS % , _ _ 6.8 : © 4-10 %
EOSINOFILOS % _ 57 : * 1.39 %
BASOFILOS % C 03 ' 0-1 %
NEUTROFILCS Abs 6.62 - * 14-8.5
LINFOCITOS Abs 1.00 o " 42.34
MONOCITCS Abs ' ' 0.50 . 007
EOSINOFILOS Abs _ 051 ' ‘ 0-07
BASOFILOS Abs _ 0.03 0-02

Validado por: Johana Cristina Hemandez Vega

Avenida 4 Norte Numero 22 - 46. FABISALUD IPS SAS.
TELEFONOS 3876910 Ext 800-801.



7 20011072, 23:27

- ' FABISAL.D IS SAS - CLINICA CRISTO REY CALI
: NI 900951033

EOLICITUD DE INCAPACIDADES Y/ ' TENCIAS DE MATERNIDAL Nao. . l 18108¢% L _:
“e. nde Saficite T /3173000 - ", - SEDE PRINCIFAL R T .ot
- B AV 4N 22 46 : |
38765910 :
Informacion del Paciente:
Paciente: - . LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO i EPS: SALUD TOTAL EPS S.A.
Ne. Afillacion: i Empresa:
No. Identificacidn: CC 16653926 [ . Afiliado:
Tipo Usuario: Beneficiario Estrato: 1
Informacién Sobre la Incapacidad:
Fecha de Irica: 13/11/2022 |Fecha terminacian: 20/11/2022 [Buracién: 8 Dia(s) |Proroga: NG
Diagnestice: 5801 - CONTUSION DE OTRAS PARTES Y LAS NO ESPECIFICADAS DE LA PIERNA : .
. !T. de-Contingencia: INCAPACIDAD POR ACCIDENTE DE TRANSITO . IClase de Atencidn: |
Informacian de la IPS y del Medica: C .
‘Nnmbre de la IPS:FABISALUD IPS SAS - CLINICA CRISTO REY CALI . iNombre del Medico: JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ ICC 1113663872 |
[Diagnostico Principal: - 5801 - CONTUSION DE OTRAS PARTES Y LAS NO ESPECIFICADAS DE LA PIERN . 1
FIRMA .
- USUARIO:,
Firma Medico Tratante: JUAN DAVID 7 Dcto Ident =

MANRIQUE LOPEZ
Registro Médico No.: 1113663873

e

hitps://asistencial.clinicacristerey.com.co/SIIS_CRicache/incapacidad_htmi.himl o 141



20111722, 23:26

'RESUMEN EPICRISIS

[[PAGIERTE: JOSE ALBERTO L ASSO BIRALDO

{IDENTIFICACION: CC 15653026

Hc: 16653826 - L

FECHA DE  MNACIMIENTO: EDAD: 62 Afios SEXO: M TIPO AFILIADO: Beneficlario
3161960
RESIDENCIA: CARRERA&{!I BB‘§4 §|VALLE DEL CAUCA-CAL| [TELEFOND: 3178311397
{INOMBRE ACOMPANANTE: I[PARENTESCO: [TELEFONO:
FECHA INGRESO: 12/11/2022 11:18 PM [FECHA EGRESO: CAMA: H509B
EIESPOARIAMENTO: HOS005 - HOSPITALIZACION 8]lcepviein: HOSPITALARIO

CLIENTE: SALUD TQTAL EPS 8.A,

PLAN: SALUD TOTAL EPS S.A, CONTRIBUTINO 2022

FECHA

110TIVOS DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL

MOTIVO DE CONSULTA @

ACCIGENTE DE TRANSITG

ENFERMEDAD ACTUAL ;

PACIENTE DE &2 AROS QUIEN INGRESA AL SERVICIO

INGRESO

ANTECEDENTES PERSONALES;

14 PATOLAGICOS: HTA

++ FARMACOLOGICOS:LOSARTAN
+4 QUIRDRGICOS: NIEGA

<+ ALERGICOS: NIEGA

4= TOXICOS; NIEGA

" PROTOCOLD COVIB
1. ¢ BA TR0 SINTOMAS RESPIRATORIOS EN 1OS

N

2032-11-12 2 z HA VIAJADD £ LDS ULTIMDS14 DiAS?
HIE

3 ¢ HA TENIDO CONTACTO CON ALGUN CASO SDSPEC
HIEGA :

PAOTOCOLD ENFERMEDADES [NFECTOCONTAGIOSAS

-FTERRE O MAS? HOIEGA

“TOS PDR MHAS DE 15 DIAS 7 HTEGA

-CEFALEA? NIEGA

-PERDIDA DEL GUSTQ Y EL OEFATO? NIEGA
~CONIJUNTIVITIS? HIEGA

-CRECIMIENTO OE GANGLIDS LINFATICDST NIEGA
-LESIONES £N PIEL: MACULAS, FAPULAS, VESICULAS,

i ' VIRUELA DEL MONO? NIEGA
3. WVIVE USTED O SE HA ENCONTRADG EN CONDICION
O CONFIAMADA PARA COVID 197 NIEGA

0L:05 [elzaplz - LETDY ALETANDRA ZAPATA IZQLHERED

TRAHSITO DE ALTA CARGA CIRETICA, PRESENTADD TRAUMA A NIVEL OE EXTREMIDAD INFERIOR DERECHA { PIERHA) CON
EXPOSICION OSEA, DANO MUSEULAR ¥ TEHDINOSCO CON SANGRADD ACTIVO. NIEGA OTROS TRAUMAS £N EL MOMENTO DEL

A PRESENTADO DURANTE LDS ULTIMDS BIAS HNO O VARIOS DE LOS SIGUIENTES STNTOMAS:

1. éDURANTE LOS ULTIMOS 21 DIAS HA TENIDO CONTACTD ESTRECHO CON UNA PAERSONA PROBABLE O CONFIRMADA PARA
2. DURANTE LOS ULTIMOS 7 DIAS SE HA DESPLAZADD A ZONAS ENDEMICAS PARA VIRUELA DEL MONO? NIEGA

4. eDURANTE LOS ULTIMOS 14 D1AS HA TENIDO CONTACTD ESTRECHD {< A 1IMETRG DE DISTAHCIA)Y CGN UNA PERSDHA PROBABLE

DE URGENCIAS TRAIOD FOR PARAMED]EDS EN CONTEXTO DE ACCIDENTE DE

LTIMOS 14 DiAS?

HOS0 G CONFIRMADD PARA COVID?

PUSTULAS O ULCERAS GENITALES? REEGA

NES DE HACINAMIENTO? NIEGA

Nervioso Central ¥ Pariferico HORMAL
Drganos de los Sentidos HORMAL
CardiaVascular NORMAL

Resplratario. NORMAL

I}llps:lfasIstenr.la!.dInicacrismrey.com.meIISicﬂfcachekanvld,htrﬂ

EXAMEN FISICO/MENTAL
USUARED EFECHA
EEIDY ALEJANDRA ZAPATA IZQUIERDD { 2022-11-13
., TIPO SISTEMA VALORACTON HALLAZGO
Meuralegico 1 _HORMAL  PACIENTE SIN DEFICITS NEURCLOGICOS APARENTES

_ INVOLUNTARIOS NO PRESENCLA DE SIGNOS HENINGEDS GLASGOW 15/15,

_ HORMALES PASELLON AURICULAR MORMAL MEMBRANA TIMPANICA HORM

PACIENTE COHN PARES CRANEALES 51N ALTERACIONES FUFRZA MUSCULAR
545 TONO ADECUADO EN MIEMBROS SUPERICRES € INFERIORES REFLEIOS
TENDINOSOS DE RESPUESTA NORMAL NG SE OBSERVAN MOVIMIENTOS

CONJUNTIVAS Y ESCLERAS NORMALES PUPILAS ISOCORICAS REACTIVAS
REGULARES FOHDG BE O NORMAL NARIZ SIN EPISTAXIS NO SECRECIONES
LABIOS DIENTES Y ENCIAS NORMALES LENGUA PALADAR Y FARINGE

RUIDDS CARDIACOS RITMICOS REGULARES SIN PRESENCIA DE SOPLOS
RUIDOS EXTRAAOS D GALGPES, FOCO AGRTICO Y PULMONAR DE BLENA
AUSCULTACION SIMILAR. FOCO MITRAL CON LA PRESENCIA OF PHI
TORAX SIMETRICO DISTENSIBLE SIN PRESE! 1A GE DOLOR A LA PALPACION,
AL MOMENTO DE LA PERCUSION SE ESCUCHA RESONANTE ¥ EN LA

120

2011/22, 23:26

\, AUSCULTACION HO SE ESGITHA LA FRESENCIA DE SISILANCIAS O

ESTERTORES, e
SN ALTERACIUHES L

PACIENTE CON ADECUADA GR[ENTACION TEMPDRDESPACML LLIC[DH
RESPUESTAS ADECUADAS MODULA AFECTO.

DE COLORACION HORMAL SIN LESIONES

_. EMLIMITES DE _NDRMAL}!AD

Genltetininaria NORMAL
Esfera Mental RDRMAL
Piel HORMAL
Extremidades ANORMAL
Abdoman RORMAL
Mamas Nbﬁiqni
Cabeza y Cuelfa RDRMAL
prel o o ) NORBAL
Slstenta Endocrino . RORMAL
Generat RORMAL

PIERNA DERECHA CON HERIDA COMPLEJA EN 1/3 MEDICG CON EXPOSICION
DSEA, DAND MUSCULAR Y TENDINOSO

ABDOMEH SIN CICATRICES SIMETRICG BLANDD DEPRESIBLE RU]DDS
PERISTALTICOS NDRHALES SIN PRESENCIA DE MASAS O MEGALIAS
SIMETRICAS HO HASAS NO LESTONES HO SECRECIONES.

PACIENTE NORMOCEFALICO CON ROSTRO SIMETRICO NO SE OBSERVAN .
LESIONES O £DEMA HASAS N1 DEPRESIOHES CABELLG DE PATRON NORMAL
SE QBSERVA TRAQUEA CENTRADA TIROIDES DE CONSISTENCIA NORMAL HO
SE PALPAN MASAS HOD ADENOPATIAS,

OE COLORACION NORMAL SIN LES]DN‘ES

hlips:#faslstencial,dinicacrislorey,com,cofSIS_CR/cacho/xkovid.htmd

[I5TAGG DE 51GNOS VITALES
FECHA [HORAIF.CIRRJPNIPVCIPic]  PESO  [TALLAJIMC[TENSION[MED.] SITID T.A. JTEMP.IT.INCUMARUAL[EVA[SATO (PC Ts*
11— Kiembro
20221 ool 68 { 20| -- | - | - - b |auassez] 79 1 Sopedor [36.30] - o o 113 £ I .
v
usuaRzo|AROLD ESTERAN SABDEAL |eqpecral inADjENFERMERLA
- - I I Hiambio i
WA o0t 71} 20 [ | - | - 100 -~ |- |103sse] 73 | Super. 36.50! — - |es00 - -
£ El h i
USUARTO|EDISON RAHOS PAEZ ESPECTALIDAD|ENFERMERIA
DIAGNRSTICOS DE JNGRESO ASIGNADDS " i
€ODIGD DIAGNOSTICO DE INGRESO |[EsTADO][oBSERVACION 7 GEUARID FECHA
co0r  |[FONTUSION BE OTRAS PARTES Y LAS HG | LEIDY ALEIANDRA ZAPATA  |[2022-
ESPECIFICADAS DE LA PIERNA | IzOUIERDD 1113
1
1 LEIDY ALEJANDRA ZAPATA  J[2022-
S818  |[HERIDA DE OTRAS PARTES DE LAPIERHA | | Z0iERDD i
FECHA COMSOLIDADO DE EVOLUCIONES
2022-11-13 ¢1:15 SERVICIO:
15 DENiS EDMOND COBO OLIVERDS - ESPECTALIDAD: FRAUMATOLOGIA-ORTORZDIA
H, SUBIEEIVO:
H. OBJETIVO:
ANALTSIS:
R PLAN; **7* HOTA ORTOPEDEA *+++
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDG
EDAD: 62 Aflos
DIAGNOSTICOS: .
TRAUMA EN HIEMERO INFERIOR GERECHO
- FRACTURA EXPUESTA GRADD IL1 B DE TIBIA Y PERONE DERECHOS
PACIENTE HASCULTNG DE 62 ARDS POLITRAUMATIZADO CGN TRAUMA DE PIERKA DERECHA CON HERIDA COMPLEIA EX LA
PIERIIA DE 20 £t CON EXPOSICION DSEA EX UN SEGMENTG DE LA DIAFISIS DE 12 CI4, RX AR ¥ LAT QUE MUESTRA FRACTURA
DIAFISIARLA DE TIBIA ¥ PERONE DESPLAZADAS Y CONHINUTA,
SE DSSERVAN PULSGS DISTALES DEBILES, CON BUEN LLENADD, SE TRATA DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBLA GRAGO LIL B,
COH ANGIDGRAFIA GUE HUESTRA GBSTRUCCION DE LA ARTERIA TIBIAL POSTERIOR ¥ PERMEABLE LA ARTERLA TIBIAL
ANTERIOR, NO REQUIERE MANEIO POR CX VASCULAR, SE REALIZARA LAVADO + DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA EXPUESTA
HAS APLICACION DE TITOR COMO PRIMER TIEMPO EN EL TRATAMIENTO, SE REQUIERE NUEVO LAWADD EH 48 HORAS Y
N POSTERIORHENTE CONVERSION. HANEID ANTIBIOTICO. 5E EXPLICAN RIESGOS DE INFECCION, AHPUTACION, REFIERE
ENTENDER Y ACEPTAR.
AT
rﬁf:-p [’»‘a
Prafesinnal; CENIS EDMOND COBG OLIVERDS
CC- 16645161 - TP 13210/15610-84 ' -
Especiatidad - TRAUMATOLOGLA-ORTOPEDLA
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SERVICIO:

MIGUEL AHTOHIO HARANIO HOYOS - ESPECIALIDAD: ANESTESIOLDGIA .

H. SUBJETIVO:

H. OBIEFIVO: : -
ANALISIS:

PLAN; ++4+VALORACION PREAHESTESICA +++

PACIENTE MASCULENO DE 62 AROS DE EDAD COM FRACTURA EXPUESTA RADO THB DE TIBIAY PERONE DERECHO PROGRAMADD
PARA LAVABG + DESBRIDMIENTO + COLOCACIDN DE TUTOR EXTERNG,

ANTECEDENTE DE HTA EN MANEID CON LOSARTAN . . -
CLAE FUNCIDNAL »4 METS .
AYUNOQ 8 HRS

AL EXAMEN FISICO IRGRESA PACIENTE HEMODINAMICAMENT ESTARLE, ALERTA, NO DIFICULTAD RESPIRATORIA

TA: 142/70, FC; 78, FR: 16 502 958%%

RSCS RITMICOS SIM SCPLDS /SRS CONSEAVADOS NO AGREGADOS

ASDOMEN BLANDO NO SIGNOS DE IRRITACION PERTTONEAL

EXTREMIDADES: MID CON HERIDA EN TERCIO MEDIO DE PIERNA DERECHA, SE PALPA PULSG TIBIAL ANTERIOR, NO PALPO
TEBIAL POSTERIOR

NEURDLOGICO GLASGOW 15/15

A7 PACIENTE ASA 1E, RX QX CARDIOVASCULAR BAJO, INDICE DE LEE T, SE COMENTA PACIENTE CON CIRUGTA VASCULAR PDR
ANGIOGRAFLA QUE MUESTRA DBSYRUCCIO DE LA TIRIAL POSTERIOR, ¥ PERMEABLE LA TIBIALANTERIOR, CX VASCULAR
INOICA QUE KO REQUIERE MANEIO QUIRURGICO.

CUENTA CON AYUNG CQMPLETC

SE £APLICA CONDUCTA, ANESTESICA RIESGOS Y COMPLIACIONES ENTIENDE ¥ ACEPTA.

A. GENERAL,

Profeslenal: MIGUEL ANTONIO NARANIO HOYOS

CC - 1026743647 - T 1020743647 -

Esgeclalidad < ANESTESIOLOGIA

SERVICIY: .
LELDY ALEJANDRA ZAPATA IZQUIERDO - ESPECTALIDAD: MEDICINA GENERAL
. SUBJETIVO:
H, OBIETIVO:
ANALISIS:
PLAN: +* 1 OTA ACLARATORIA® #44

PRIMERD 5 :\T[EHDE LA URGENCIA VITAL ¥ DESPUES SE REALIZA LA HISTORIA CLINICA

444 [NGRESO SALA DE URGENCIASY Y+

JDSEJ\LBERTb LASSO GIRALDO
62 ANDS

TSCTIVO DE CONSULTA:
ACCIDENTE DE TRANSITO

EMFERMEDAD ACTUAL:

PACIENTE DE 62 AROS QUIEN TNGRESA AL SERVICIO OE URGENCIAS TRAIDO POR PARAMEDICOS EN CONTEXTO DE ACCIDENTE
DE TRAHSTTO DE AUTA CARGA CINETICA, PRESENTADO TRAUMA A NIVEL DE EXTREMIDAD TNFERIOR DERECHA ( PIERNA) CON
EXPOSICION OFEA, DANO MUSCULAR ¥ TENDINOSO CON SANGRADD ACTIVO, DOLOR Y LIMITACION TOTAL. NIEGA OTROS
TRAUMAS EN EL MDMENTO DEL INGRESCG . .

ANTECEDENTES PERSONALES:
=+ PATOLOGICOS: HTA

& FASIMACOLOGICOSLOSARTAN

*++ QUIRIRGICOS: NIEGA -
++ ALERGICOS: HIEGA

<+ TOXICOS: NIEGA

PROTOCOLO COVID . N

1, L HA TENIDO SINTOMAS RESPIRATORIOS EN LOS ULTIMOS 14 oias?

NIEGA

2 ¢ HA VIAIADO EW LOS ULTIMOS 14 DFAS?

NIEGA |

3 & HA TENIDD CONTACTS CON ALGUGN CASO SOSPECHOSD O CONFIRMADO PARA COVIDT
NIEGA

PROTOCOLO ENFERMEDADES tNFECTOCONTAGIOSAS

HA PRESENTADO DURANTE LOS ULTEMOS DIAS UNO 0 VARIOS DE LOS SIGUIENTES SINTOMAS:
-FIEBRE O MAS? NOIEGA

-I05 POR MAS DE 15 DIAS ? NIEGA

-CEFALEAT HIEGA

20711722, 23:26

-PERDIDA DEL GUSTO Y EL OLFATO? NIEGA

-CONJUNTIVITIS? HIEGA

-CRECIMIENTO DE GANGLIOS LINFATICOS? NIEGA

-LESIONES EM PIEL: MACULAS, PAPULAS, VESICULAS, PUSI'ULAS O ULCERAS GEMITALES? HIEGA

1. (DURANTE LGS LITIMOS 21 DIAS HA TENIDO CONTACTO ESTRECHD CON UNA PAERSONA FROEABLE O CONFIRMADA PARA
VIRUELA DEL MONO? KIEGA

2, {DURANTE LOS ULTIMOS 7 DIAS SE HA DESPLAZADC A ZDNAS ENDEMICAS PARA VIRUELA DELHUND? NIEGA

3. ¢VIVE USTED O SE HA ENCONTRADD EN CONDICIONES DE HACINAMIENTO? NIEGA

4. (DURANTE LOS LATIMOS 14 DIAS HA TENIDO CONTACTO ESTRECHD (< A 1METRO DE DISTANCIA) CDN UNA PERSONA
PROBABLE O CONFIRMADA PARA COVID 197 NIEGA

RGTA: SF REALIZA VALORACISN ¥ ATENCION DEL PACIENTE CON LOS PMPLEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL COMPLETOS.

OBIETIVD:
ENCUENTRO PACIENTE EN CAHILLA, LUCE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, GRIENTADD, NO DIFICULTAD
RESPIRATORIA, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE,

SIGHCS VITALES: TA: 137/86 mmHg FC: 64 |pm FR: 20 rpm SAOZ! 97%, PESO ESTIMADD; BSKG

EXAMEN FISICO;

- CABEZA: NORMOCEFALD, 51N ESTIGHMAS DE TRAUMA,

- ORL: PUPILAS IsoCdRICAS REACTIVAS, ESCLERAS ANICTERICAS, CONIUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS

= CUELLD; MOVIL, NO MASAS, NO ADENGPATIAS SIN BOLOR A LA PALPACION,

- CARDIQ-PLILMONAR: CAMFDS PLLMONMARES CON MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS
RITHICOS, NG AUSCUETO SOPLOS

—ABDOMEN; BLANBD DEFPRESIBLE, NO DOLORASO A LA PALPACION, SIH SIGNOS DE IRRITACIGN PERITONEAL

- EXTREMIDADES: PIERNA DERECHA CON HERIDA COMPLEIA EH 1/1 MEDICO CON EXPOSICION DSEA, DARO MUSCULAR Y
TEMDIHOSO, DEMAS MOVILES SIH EDEMAS, PULSOS DISTALES CONSERVADOS, LLENADC CAPILAR MENOR A 2 SEG,

- SHC: PACIENTE ALERTA, ORIENTADO EH LAS 3 ESFERAS MENTALES

ANALISIS:

PACIENTE DE 62 ADS EN CONTEXTO DE ACCIDENTE DE TRANSITC DE ALTA CARGA CINETICA QUIEN INGRESA CON FRACIURA
COMPLEJA EXPUESTA GRADD 38 DE EXTREMIDAD INFERFOR DERECHA SE CONSIDERA PASAR COMO VITAL PARA TOMA DE
IMAGENES DE URGENCIA POR ACCIDENTE DE ALTO IMPACTO PARA DESCARTAR DTRAS LESTONES A HIVEL CRANEAL, TORACICO,
ABDOMENAL, -

REFORTE DE JMAGENES TOMADAS DE URGENCIA:

TAC DE CRANEO SIMPLE; MO SE EVIDENCIAN LESIONES INTRAPARENQUIMATOSAS, NO DESVIACION DE LA LINEA MEDIA, NO
TRAZDS DE FRACTURAS, REPORTE NO OFICIAL

TAC DE TORAX: NC SE EVIDEHCIAN FRACTURAS COSTALES, NO HEMONEUMOTORAX. REPORTE D.D OFICIAL -

TAC DE ABDOMEN: NO 5E EVIDENCIAN COLECCIONES IHTRABDDHENALES NO LESION DE VISCERA SOLEDA, REPCRTE NO
OFICIAL

RX DE FEMUR DERECHD: NO SE EVIDENCIAN TRAZOS DE FRACTURAS NI LUXACIGNES

RX DE PIERNA DERECHA: FRACTURA CONMINUTA DE-173 DISTAL DE TIBIA Y PERONE

RX DE FIE DERECHO: NO SE EVIDENCIAN TRAZOS DE FRACTURAS NI LUXACIONES

RX DE RODILLA DERECHA: HO SE EVIDERCIAN TRAZOS DE FRACTURAS NI LUXACIONES

RX DE TOBILLO DERECHO: HO SE EVIDENCIAN TRAZOS DE FRACTURAS NI LUXACIONES

ANGIOTAC DE MIENBROS [NFERIORES: LESION ARTERIAL TIBIAL POSTERIOR EN 1/3 MEDID Y DISTAL

ANALISIS POSTERIOR TOMA DE IMAGERES:

PACIENTE CON FRACTURA EXPUESTA DE TBIA ¥ PERONE GRAQD 3B COM DAND VASCULAR CON SANGRADD ACTIVO, SE TOMAR
SIGNDS VITALES ENCONTRANDO CIFRAS TENSIDNALES DE 94/45MHHG, SE INICIA PASO DE LIQUIDOS EN BOLO PARA UNA
RECUPERACIGN DE 110/70MMHE, POR HALLASGOZ DE ANGIOTAC SE COMENTA COM EL DR.CARRILLO MEGICQ VASCULAR QUIEN
1HDICA QUE DEBE DARSE MANEO MEDICO, CORRECION DE LA FRACTURA, SE COMENTA CON EL SERVICIO DE GRTGPEDTA
QUIEN IHDIGA PASO A CIRUGIA DE INMEDIATO,

1IDX: .

ACCIDENTE DE TRANSITO

TRAUMA EN PIERNA OERECHA

---HERIDA COMPLEM EN 1/3 DISTAL

FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERGHE GRADO 38

HADA VIA ORAL

DIPIRONA 2GR IV CADA § HORAS
ANPICILINA+SULBACTAM 6GR IV CADA G RORAS
ACIDO TRANEXAMICO 1GR [V

100G CC DE 55N 0.9% £N BOLO

$5 CATETERISMO VESICAL

TRASLADO A CIRUGIA

Pmi’e.slnnal: LEIDY ALEJANDRA ZAPATA 1ZQUIERDO.
CC- 1113681132 - T.P 7113681139 -
Especialidad - MEDICINA GENERAL
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SERVICIO:
DENIS EDMOND COBD OLIVERDS - ESPECLALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA
H. SUBJETIVOY

H. OBIETIVO: ' - .
ANALISIS:

PLAN: HOTA POSTQUIRURGICA -

ORTOPEDIA

JOSE LASSO
62 ANOS

1. POP LAVAGO + DESBRIDAMIENTS + REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE GSTEGSINTESIS (TUTCR EXTERNG)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO iII OF TIBIA DERECHA

PACIENTE EN POP INMEDEATO DE OX DESCRITA, CON RECUPERACION POST-ANESTESICA ADECUADA, TRARQUILA, ALERTA, SIN
SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES DE DENTRO DE PARAMETRQS NORMALES, HEMODINAMICAMENTE
ESTABLE. SE DEJAN HERIDAS CUBIERTAS CON APOSITO ESTERIL, VERDAJE LTHPID. PROCEDIMIENTC SN COMPLICACIONES. SE
REALIZA TOMA DE CULTIVOS INTRAQUIRURGICOS, SE DECIDE HOSPITALIZAR PARA MANEID AMALGESICO Y ATB. SE SOLICITA
TOMA DE IMAGENES PGSTQUIRURGIC}\S ATETNTO A RESULTADO DE CULTIVOS ¥ REVALORAR CON RESULTADOS PARA OE FINIR
CONDUCTA

Profesional: DENIS EDMOND COBD OLIVEROS

£C - 16645161 - TP $3210/16610-84 -

Especialidad - TRAUMATOLQGIA-ORTOPEDIA

SERVICID: -
RAGUEL ANA MARIA ESTRADA TOAPANTA - ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL
H. SUBJETIVO:

H. OBJETIVO:

ANALISIST

PLAN: ** [NGRESO HDSP]TALIZA\C[C)N 5 PISD =+

10SE ALBERTO LASSO GIRALDO

EDAD : 62 ARDS

CC 116653526

F URGii3/13/22 . -

FI HOSPI:13/11/22 -
EPS: SOAT .

MOTIVO DE CONSULTA ;
= ACCIDENTE OE TRANSITO ™

ENFERMEDAD ACTUAL B

PACIENTE DE 62 ARIDS QUIEN IHGRESA AL SERVICIO DE URGENCIAS TRAIDO POR PARAMEDICOS EN CONTEXTO DE ACCIOENTE
DE TRANSITO DE ALTA CARGA CINETICA, PRESENTADO TRAUMA A NIVEL DE EXTREMIDAD INFERIOR DERECHA { PIERNA) CON
EXPOSICION OSEA, GANG MUSCULAR ¥ TENDINGSO CON SANGRADO ACTIVO, DOLOR Y LIMITACION TOTAL NIEGA CTROS
TRAUMAS EN EL MOMENTO DEL INGRESO, SE TIMAN IMAGENES DE INGRESO DONDE SE EVIDENCIA FRACTLURA EXPUESTA
DIAFISIARLA DE TIBIA Y PERONE DERECHA, DESPLAZADAS Y CONMINUTA, ADEMAS DE HERIDA COMPLEJA, POR LG CUAL ES
VALORADO PCR EL SERVICIO DE ORTOPEDIA, QUIEN INDICA MANEIO QUIRURGICG, PDSTERIDRMENTE SE INDICA
HOSPITAUIZACICN EN PISO PARA MANEIO AMALGESICO, ATB, Y SEGUIMIENTG POR DRTOPEDIA,

ANTECEDENTES PERSONALES:
PATOLOGICOS: HTA, DHIE; HIPGTIRDIDISMO, CATARATAS BILATERALES
** PATOLGGICOS: HTA

** FARMACOLOGICOSILOSARTAN

== QUIR(IRGICOS: NIEGA

=+ ALERGICOS! HIEGA

*+ TOXICOS: NIEGA

REVISION DE SINTOMAS POR SISTEMA

-CABEZA Y CUELLO: NIEGA

-SISTEMA CARDIOVASCULAR: NIEGA

-SISTEMA RESPIRATORIO: NIEG

-SISTEMA DIGESTIVO: NIEGA

-SISTEMA GENITOURINARIO: NIEGA

-SISTEMA MUSCULOESQUELETICG? NIEGA J
-SISTEMA TEGUMENTARIO: NIEGA

-SISTEMA HERVIOSO; NIEGA

-ESFERA MENTAL: MIEGA

PROTQCOLO COVID

1. ¢ HA TENIDO SINTOMAS RESPIRATORIOS EN LOS ULTIMOS 14 DIAS? HIEGA

2 ¢ HA VIAJADOD EN LOS ULTIMOS14 DIAST NIEGA

3 & HA TENIDC CONTACTO CON ALGUN CASD SOSPECHOSO O CONFIRMADO PARA COVIE? NIEGA

529
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. REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (TUTOR EXTERND) DE FRACTURA EXPUESTA GRADO ITI

- DE §IAS, NG SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, POR AHORA A LA ESPERA DE REPORTE DE CULTIVOS INTRAQUIRURGICO,

HOTA; SE REALIZA VALORACION Y ATENCION DEL PACIENTE CON LOS [MPLEMERTOS DE FROTECCION PERSONAL LOMPLETOS
(BATA, GORRD, MOHOGAFAS, CARETA Y TAPARDCAS N95}, LAVADOD DE MANOS FREVIO ¥ POSTERICR CONTACTO OE PACIENTE,

EXAMEN F{SICO :

PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRLL; H]DRATADO SN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATDRIA HC SIGKNOS DE
5iRS5 5IH SOPORTE DE OXIGENO. N

SIGMOS VITALES: TA: 120/57 MMHG FC: B7 LPM FR: 25 RXiM TEP :36.6° SADZ: 96%

~CfC: NORMOCEFALICO, SIMETRICO, SIi LESIONES, NI ESTIGMAS DE TRAUMA.

-0ORL: MUCOSAS HUMEDAS, ROSADAS, C10S SIMETHICOS CON PINR, COMIUNTIVAS ROSADAS, ESCLERAS ANLCTERICAS.
-CUELLO @ MOVIL SIMETRICO, HO DOLOROSO, MO ADENOPATIAS

“TORAN:! SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, SIN LESIONES, RULDOS CARDIACOS RYTMICOS SIN PRESENCIA DE SOPLOS, RUIDOS
PULHONARES COH MURMULLG VESICULAR PRESENTE 51N PRESENCIA DE SOBREAGREGADOS

-ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE HO DOLORDSO A LA PALPACION, RUIDDS HIDRDAEREDS PRESENTES, NO SIGHOS DE
IRRITACION PERITONEAL

-EXTREMIDADES: HiD CON PRESEHCIA DE TUTOR EXTERNO, ADEMAS DE VENDAIE ELASTICO LIMFIC SIN ESTIGHAS DE
SANGRADOC, RESTO DE EXTREMIDADES MOVILES SIMETRICAS HO DOLOR, FERFUSION DISTAL CONSERVADA, PULSOS
PERIFERICOS PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS .
-REUROLOGICO ! SIN DEFICIT MOTOR KI SENSITIVO, GLASGOV 15/15

DIAGHOSTICOS
L. ACCIDENTE DE TRANSITO

2. TRAUMA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHG

2.1 TRAUMA EN PIERMA DERECHA

2.2 HERIOA COMPLEYA EN §/3 DIASTAL DE PIERNA DERECHA .

2.3 FRACTURA EXPUESTA OE TIBIA ¥ PERONE GRADQ {I1B

-- POP LAVADO + DESBRIDAMIENTO + REDLICCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (TUFOR EXTERND)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 1T DE TIBIA BERECHA ( 13/11/22 ) . DR COBO

ANALISIS /7 PLAN

PACIENTE DE 52 AROS DE EDAD, CON ANTECEDENTE DE HTA, VICITHA DE ACCIDENTE DE TRARSITO, QUIEN SE ENCUENTRA
HOSPITAUIZDO POR LOS SIGUIENTES PROBLEMAS; \

TRAUMA EN PIERNA DERECHA CUENTA CON IMAGENES DE INGRESO DONDE SE EVIDENCIA HERIDA COMPLEA EN 173 DIASTAL
DE PIERMA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO 1118 POR LD CUAL ES VALORADO POR EL
SERVICIO BE ORTOPEDIA QUEEN IRDICA MAMEIO QUIRURGICO URGENTE DONDE SE REALIZO LAVADO -+ DESBRIDAMIENTO +

DE TIBIA DERECHA EL DIA DE HOY 13/11/22 PDR €L OR COBC, PROCEDIMENTO SIN COMPLICACIONES, SE INIDICA
HOSPITALIZAR EH PISO PARA MANEID ANALGESICO, ATE, TOMA DE RX DE CONTROL PCP ¥ SEGUH EVOLUCION SE DEFINIRA
CONVERSION INTERNA, .
PACIENTE QLNEN INGRESA AL PISO DE HOSPITALTZACION HEHODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, ST SIGNOS

SFE DECIDE CONTINUAR COH IGUAL PLAN DE MANEIO ESTABLECIDO, SE EXPLICA CONDUCIA A SEGUIR A PACIENTE QUIEN
REFIERE ENTENDER Y ACEFTAR,

Profesional: RAQUEL ANA MARIA ESTRADA TOAPANTA

CC - 1085317058 - TP 1085317058 : -

Espedialldad - MEDICINA EENERAL

SERVICIO;

RAGUEL ANA MARIA ESTRADA TOAPANTA - ESPEHAIJDAD‘ MEDICINA GENERAL
H. SUBIETEVO:

H. CHIETIVD:

ANALISLS:

PLAN: *** CORRECCIDN DE ANTECEDENTES ***

ANTECEDENTES PERSONALES!

+% PATOLOGICOS: HTA

4% FARMACOLOGICOS:LOSARTAN TAB 50 MG,
4% QUIRURGICOS: NIEGA

*& ALERGICOS: KIEGA

4 TOXICOS: NIEGA

hitps:ffasistencial.cinlcact sinmy‘c{_)mDO.'SHS_CRfcache.'x Kovid.htmt 6120
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Profesional RAQUEL ANA MARLA ESTRADA TOAPANTA
€G- 1085347058 - T.P 1085317058 -

Especlalidad - MEDICINA GENERAL

SERVICIO;

RAQUEL AHA MARIA ESTRADA TOAPANTA - ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL
H. SUBIETIVO:

H. OBIETTV:

ANALISIS: .

PLAN: REPORTE PARACLINICOS INGRESO

INRL2L

TIEMPO DE FROTROMBINA 16.0

TIEMPO DE TROHBOPLASTENA PARCIAL 29.6

HEMATOCRITO 41.2

‘HEMOGLOBINA 13.9

RECUENTO.DE LEUCOCITOS 9,92
RECUENTO TOTAL DE PLAQUETAS 399
NORHMALES

Profeslonal; RAQUEL ANA MARIA ESTRADA TOASANTA
CC - 1085317058 - T.P 1085317058 -

Especlalifad - MEDICINA GENERAL

SERVICIO: '

LUIS MIGUEL TELLD YALENCIA - ESPECTALIDAD! TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA
#, SEBIETIVD:

H. OBIETSVO:

ANALISIS!

PLAN: IOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
ERAD : 62 ANDS

€C 316653926

FI URG: 13/13/22

FI HOSPL:13/13/22

EPS: SOAT

DIAGNOSTICOS -

1. ACCIDENTE DE TRANS!TO

2, TRAUMA EN MIEMBRO INFERTOR DERECHO

2,1 TRAL#4A €N PIERNA DERECHA

2.2 HERIDA COMPLEIA EN 1/3 DIASTAL DE PIERNA DERECHA

2.3 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERONE GRADD 1B !

-~ POP LAVADO + DESBRIDAMIENTC + REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (TUTOR EXTERND}
DIE FRACTURA EXPUESTA GRADO IT1 DE TIBLA DERECHA { 13,’11,‘22 ) . DR COBO

FANEID ANTISIOTICO-
~ AMPICILINA SULBACTAM AMP 1.5 GR, APLECAR 3 GR IV CADA 6 HORAS F1 13/11/22 DIA O

CULTEVDS
13.11.2022; CULTIVO DE HUESO DE TIBIA DERECHA: EH PROCESO

HOTA: SE REALTZA VALORACION ¥ ATENCION DEL PACEENTE COM LOS IMPLEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL COMPLETOS
(BATA, GORRO, +{ONDGAFAS, CARETA Y TAPABDCAS NO5), LAVADD DE MANOS. PREVIO ¥ POSTERTOR CONTACTO DE PACIENTE.

S PACIENTE REFIERE PRESENCIA DE SANGRADO A TRAVES DE VENDAJE COMPRESIVO SOBRE MIEMBRO INFERIOR, REFIERE
DOLOR ADECUADAMENTE MODULADO, SIN PRESERCIA DE NUEVA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA

EXAMER FISICO :
PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL, H[[)RATADO 51N SIGHOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, HO SIGMOS DE

SIRS 14 SOPORTE DE CXIGERO.
SIGNOS VITALES: TA: 100/60 MMHG FC: 70 LPM FR: 18 AXH TEP (137° SAC2: 38%

-C/C: NORMOCEFALICO, SIMETRICO, SIN LESIONES, N] ESTIGMAS DE TRAUMA

-ORL: HUCOSAS HIMEDAS, ROSADAS, 0J05 SIMETRICOS COH PINR, CONIUNTIVAS ROS/DAS ESCLEFAS ANICTERECAS
“.CYELLO ¢ MOVIL SIMETRICO, NC DGLOROSO, NG ADENOPATIAS

-TORAX: SIMETRICO, HORMOEXPANSIBLE, SIN tESIONES, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN PRESENCIA DE S0PLOS, RUIDOS
PULMONARES COH MURMULLO VESICULAR PRESENTE 51N PRESENCIA DE SOBREAGREGADOS

.ABDOMEN: BLANDO DEPRESTELE NG DOLOROSO A LA FALPACION, RUIDOS HIDROAEREDS PRESENTES, NO SIGNOS DE

com,colSHS_CRicachehdavid, himi . ) 7i29
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TRRITACION PERITONEAL

-EXTREMIDADES: MiD CON PRESENCIA DE TUTOR EXTERNQ, ADEMAS DE VENDAJE ELASTICE COH SIGHOS DE SANGRADO
MODERADD EN SITIO QUlRURGlCO, RESTOD DE EXTREMIDADES MOVILES SIMETRICAS NO DOLOR, PERFUSION DISTAL
CONSERVADA, PINSOS PERIFERICOS PRESENTES, 1LENHADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUHDOS

-NEURDLOGICO : SiN DEFICIT HOTOR NI SENSTTIVO, GLASGOW 15/15

REFORTE DE PARACHRICOS

13.11,2022

CL 109 BUN 13 K 5 NA 135 CR 0.9 .

LEU 15470 H 94.2 L 5.8 HB 9.9 HTC 29.2 PLAQ 274000

ANAUSIS Jf PLAN
PACIENTE DE 62 AflOS DE EDAD, CON AHTECEDENTE DE HTA. VICITHA DE ACCIDENTE DE TRANSITO, QULIEN SF EHCUENTRA
HOSPITALIZDO POR LOS SIGUIENTES PROBLEMAS:

TRAUMA EN PIERNA DERECHA CUENTA COHN IMAGENES DE INGRESO DONDE SE EVIDENCIA HERIDA COMPLEYA ER 143 DIASTAL
DE PIERNA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO 118 POR LO CUAL ES VALORADO POR EL
SERVICIG DE ORTOPEDIA QUIEN TNDICA MANEID QUIRURGICO URGENTE DONDE SE REALIZO LAVADO + DESBRIDAMIENTO +
REDBUCCION ABIERTA + INSERCION OE MATERIAL DE OSTEQSINTESIS (TUTOR EXTERNO}Y DE FRACTURA EXPUESTA GRADO I
DE TIBEA BERECHA EL DIA DE HOY 13711/22 POR EL DR COBO, PROCEDIHIENTO SIH COMPLICACIONES, SE INIDICA
HOSPITALIZAR EH PIS0 PARA MANEIO ANALGESICO Y ANTII]IOTICO £5 REVALDRADO EL DiA DE HOY ENCONTRANDO
PRESENCIHA DE SANGRAGO POR SITIO QUIRURGICO EN MODERADA CANT]DAD ASDCIADO A HALLAZGO EN ANGIOTAC OE
EXTRAVASACION DE CONTRASTE CON PERDIDA DE CONTINUIDAD DE ARTER!A TIBIAL POSTERIOR A MIVEL DE TERCIO HEDIO
DE PIERNA, CON REDUCC]OH SIGNIFICATIVA DE HEMOGLOBIHA (PREVIA 13,9 - ACTUAL 9,9), POR LO QUE SE COMENTA CON
SERVICIO DE CIRUGIA VASCULAR, DR CARRILLO, QUIEN REFIERE PACIENTE 51N [NDICAC]bH DE MANEIO POR LA
ESPECIALIDAD, POR LO QUE ENDICA CONEENUAR CON VENDAJE COMPRESIVO, SE 1HICLA DOSIS DE ACIDO TRANEXAMECO 1 GR
D.U ¥ SE INDICA NUEVD LAVADD QUIRURGICO POR SERVIC]D DE ORTOPEDIA EN 48 HORAS FT 15.11.2022

PACIENTE CON DIAGNOSTICOS Y CONDUCTAS DESCRITAS, SE INICTA BOLO DE ACIDO TRANEXANMICO, DEBE CONTINUAR CON
VENDAJE COMPRESIVO EN EXTREMIDAD, SE SOLICITA NUEVO LAVADD QUIRURGICO FH 58 HORAS, SEGUN EVOLUCIBN CLinica
SE EVALUARAN CONDUCTAS ADICIONALES, SE EXPLICAN DLAGROSTICOS, CONDUCTAS Y HANEID FARMACOLOGK'O A PACTENTE
QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR

15 ,1
ﬁ&“"-‘%{;‘? '
w3

Profesfonal: LUIS MIGUEL SELLO VALENCIA
CC- 6548746 - T.P 199728 -
Especialidad - TRAUMATCLOGIA-ORTOPEDLA

o

tllps:ffasislenclal.cinfcacristoray.com.cofSlIS_CRicachelxkovid.himl

15150 SERVICIO:
! LUIS MIGUEL TELLG VALENCLA - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-QRTOPEDIA
1, SUBIETIVO:
H, OBIETIVO:
ANALISES:
PLAM: 1D5E ALBERTC LASSO GIRAI..DD .
EDAD ; 62 AfIDS
£C 116653926
FTURG: 1311722
FI HOSPL:13/11/22
EPS: SOAT
DIAGROSTICOS
1. ACCIDENTE DE TRANSITO ) : -
2. TRAUMA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO
2.1 TRAUMA ) PIERHA DERECHA
2.2 HERIDA COMPLE)A EN 1/3 DIASTAL DE PIERNA DERECHA
2.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBLA ¥ PERCHE GRADO HIB
-~ PGP LAYADO + DESBRIDAMIENTO + REDLCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE OSTEGSINTESIS {TUTOR EXTERNO)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 311 DE TIBIA DERECHA { 13/11/32 ) . DR COBO
PACIENTE CON CONTRASNDICACION PARA APOYO DE LA EXTREMIDAD INFERIOR DERECHA, POR LO QUE SE INDICA USO DE
HULETAS PARA DEAMBULACION, SE SOLICTTA SHSUHO
Profaslonalz LUIS MIGUEL TELLO VALENCIA
CC- 6548746 - TP 195728 i -
Especialidad - TRAUMATOLOGIA-QRTOPEDIA
2022114 |5 SERVICIOE
150 BENIS EDMOND COBG OLIVEROS - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA
If, SUBJETIVO; '

8129



20/i1/22, 23:26

H. 0BIETLVO:
ANALISIS:
FLAN; **4#% %% REPORTE DE [MAGENES 444 %442 44%

TAC DE CRAHEG SIMPLE

HALLAZGOS

Parénquima cerebral da densidad aormal sin leslones focales con efecto de masa.

La Ilnea media es <entral,

El sistema vesltricular s de tamafio normal ¥ guarda propordén cén la prefundldad del espacfo subaracnofdeo.
El tranco del encéfalo y el cerebelo no muestran alteradones,

Mo hay colecclones extra-aviales nl signes de hemomagia subaracnaldea,

Las cisternas de la base estén permeables.

Las orbitas, los tefidos blandos de la base del erdneo y las estructuras 6seas son de aspecto normal.
Hay calcificaciones de a5 arterias cardtidas Internas £n su porcibn cavernosa.

o se observan fracturas.

Hay engrosamiznto mucose en los senos maxil fos crénicos.

per cambias

CONCLUSION -
Calcificaciones de las arteras carbtidas intemas en su porciin cavemosa,
Engrosamfenta inucese de ios senos maxilares

TAC DE ABDOMEN TOTAL

HALLA;

£n las bases de los pulmonares na s¢ observan alteraciones.

£l higado es de tamanu, contemos y densldad nommal, sln leslones fotales.

Lz vena porta £std permeable,

La vasieula se encuentra dislendlda.

El pincreas, of bazo v )ss glandulas suprarrenales son de densidad noratal.

Ambos rfiones son de tamakic, contorns y densldad nommal, con medio de contraste en o sistema colectores.
La topegrefia de los urdteres no se observan alteraciones, asi come tampoco en #a vnlén urétera vesical,

La veflga s encuentra distendida con medio de cantraske en su Interor.

No hay zfteraciones en los drganos Intrapéivicos.

El estémaga, las asas del intestine defgado y gruese gresentan distrbudén y gatn‘ln da gas Intestinal nonnal,
No hay alteraciones en el retroparitonea,

No hay liquide libre nl masas en la cavidad abdomlnopdlvica,

Camblos degeneratives de {2 cofumina lumbar sin observarse fracturas,

Las estructuras éseas son de aspecte nommal,

Los-lefidos blandos no musstran alteracienes,

CONCLUSTON
Estudlo en donde no se observa (esiones par Lraurma,
Camblos degeneratives de I3 columna Iumbar

ANGIOTAC DE MIEMBROS INFEREIORES

HALLAZGOS:
Arte'rias illaca comin, |aca intema v externa de forma bilatera, femoral coman, femoral profunda, femoral superficlal, arterlas
pogliteas de farma bilateral permeables, sin oc disecdones, p. nismas nl Fstilas AV,

En lado derecho sa obsarva transeccién da |a arteria tibial pesteror en sb aspects proximal con extravasacidn activa del medlo de
contraste sk que se ohserve racenstitucién distal.

La arteria peronea estd adelgazada probablemente por el edema y la arteria tiblal anterior estd permeable en lodo su trayedlo,

En el lade Izqulerds, Ias artarias tronco tibloperonce, tibfal anterior, tblal posterlor, peronea y pedia se encuentran permeables sin
estenosis, diseccdones, otlusiones, pseudoancurismas ni fistulas AV,

Hay froctura conminuta del terdo medio de la didfis’s de la tivla y e perond derecho con anutacién medial,

Hay marcados cambios degenerativos de las articulaciones de la rodlila de ferma biateral, Se cbserva edema y enfisema de los
tefidos blandos y en el foco de |z fractura.

CONCLUSION:

Transeccidn de la arterfa Liblal posterior derecha a nivel proximal con extravasacitn active del medio de contraste,

Se informa al médico de ia sala,

Fraciura eonminuta del tercio medio de fa libla y o pernné con fragmentos dseos desplazados y edema de los tejldos blandss,
\

TAC DE TORAX
HALLAZGOS
Sllueta card d lca con de las paledes del ventricvlo izquierde.

Hay una pequefia calcficaddn en al cayatio de la aarts.

No hay alteraciones en et opérculo torddeo,

La trdquea y los bronquios fucntes eslin permeables,

Mo se dentifican adenopatfas en |as diferentes cadenas mediastinales,

El parénquima pulmenar es de densidad normal, sin nddulos, masas, nt dreas ncupaclon del espadio alveotar.
Ne hay derrames pleurates ni neumotérax, - .

Mo se identifica fracturas,

No hay en lo vi del h
nomal.

superini—_ Las estructuras dseas ¥ los kejides blandos son de aspecto

CONCLUSISN .

Estudlos donde no se observa leslanes por trauma,
Engrosamlento de las paredes del venticulo izqulerdo.
Pequeia calcificacion en ¢l cayado da la aorta.

RX DE PiE DERECHO

Denstdad dsea normal, sin ohservarse lesiones focales nt fracturas,
Las reladones anatémicas estdn conservadas,

Los lejidos blandos son normales

RX PIERNA DERECHA

Fractura conminuta del tercto medlo de la tbia y e peroné con fragmentos 6seos desplazadns ¥ con angutacién medial.
Hay edema de los te]idos blandos,

Las refacfones anatémicas de la rodilla estdn conservada

com.co/SIIS_CR/cache/xkovid,him!
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RX DE RODILLA DERECHA

Estructuras dseas de dehisidad y patrdn trabecular narmal, sin observarse feslones focales ni frecturas,

Hay cambios degenerativos cansistentes en esderosls de Ios platillos tblales, osteofltos y praminencia.de las esplaas titlales.
Los tefides blandos son narmales

R¥ DE TOBILLD DERECHO

Estructuras éseas de denstdad y patron trabecular normal, observando frecture conmibnuta del Leitlo medio de la diafisis de la tibia
¥ et peroné con fragmentes 6seos desplazados ¥ con angulacién medla). !

Las relaciones anatémicas del tobillo estan conservadas.

RX DE PIERNA DERECHA

Estructuras bseas de densidad y paleba trabecular normal, abseivando fractura (nnrf)mula del tercio medio de la difisls de 1a tibia
v &f perond alineados con tutor éxteme,

Las relaclones anatémicas de fa rodillz y £l toblilo estan conservadas,
Hay marcado edema de los tejidos blandos.

R¥ DE FEHUR DERECHO
Densidad dsea normal sin Identificarse lestones focales ni fracturas y con I2s relaciones anatémicas de la anliculacién coxofemoral

conservada.
Hay camblos degenerativos de la andcuﬂaclon coxoremom} cansistentes en esclerosis de la superfide artfcular acetabular y

osteofitos,
Los tefidos blandos son normales,

Eﬁf ) | o

Profesional: DEHIS EDMOND COBO OLIVEROS
CC - 16645161 - TP 13210/:6610-849 -
Especialidad - TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

SERVICIO!
DENIS EDMOND COBO OLIVERQGS - ESPECIALIDAD! TRAUMATOLGGIA-ORTORFEDIA

H. SUBJETIVO:
K. OBIETIVO:
ANALISES:

© PLAN; 10SE ALBERTO LASSG GIRALDO

EDAD ; 62 ANOS
£C 116653926

FT URG;13/11/22
FI HOSFL: 13/11/22
EFS: SDAT

DIAGNSSTICOS

1. ACCIDENTE DE TRANSITO

Z. TRAUMA EN MIEMBARC INFERIOR DERECHD

2.1 TRALR4A EN PIERIA DERECHA

2.2 HERIDA COMPLEIA EN 1/3 DISTAL DE PIERHA DERECHA

2.3 FRACTURA EXPUESTA DE TISIA ¥ PERONE GRADO 1118

-- POP LAVADD + DESBRIDAMIENTG + REDUCCICN ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE DSTEOSINTESTS {TUTOR EXTERND)
DE FRACTURA EXPUESTA GRAOQ 111 DE TIBIA DERECHA { 13/11/22 ) - DR COBO

HMANEIO ANTTBIOTICO
- AMPICILINA SULBACTAM AMFP 3 GR 1V CADA 6 HORAS 7] 13/13/22 DIA 1

CULTIVOS
13.11.2022; CULTIVO DE HUESC DE TIBIA DERECHA; EN PROCESO

-N'O'TA: SE REALIZA VALCRACION Y ATENCION DEL PACIENTE CON tOS IMPLEMENTOS PE PROTECCION PERSONAL COMPLETGS
(BATA, GORRD, MONOQGAFAS, CARETA Y TAPABQCAS HO5), LAVADO DE MANDS PREVID Y PDSTERIOR CONTACTO DE PACIENTE,

! PACIENTE REFIERE SENTIRSE MEICR, PASA LA NOCHE TRANGUILO, COMENTA DOLOR EN PIERNA DERECHA CONTROLADO,
CDN DISHINUCION DE SANGRADO, TOLERA LA VIA DRAL, DIURES]S ¥ DEPOSICICNES POSTTIVAS,

EXAMEN FISICO :

PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTARLE AFEBRIL, HIDRATADO, SIN SIGNOS OE DIFICULTAD hESPlMTDR]A, ND SIGNOS DE
SIRS SIH SOPORTE DE OXIGENO.

SIGNOS VITALES: TA: 101/72 MMHG FC: 86 LPM Fit 20 RXM TEP 37° SAD2: 98%

-C/C: NORMOCEFALICO, SIMETRICO, SIN LESIONES, M ESTIGMAS DE TRAUMA,

-DRL: MUCOSAS HUMEDAS, ROSADAS, 0JAS SIMETRICOS CON PINR, CONJUNTIVAS ROSADAS, ESCLERAS ANICTERICAS,
-CUELLO : MOVIL SIHETRICO, MO DOLORDSO, KO ADEHOPATIAS

~TORAX: SIMETRICO, HORMOEXPANSIBLE, s LESLONES, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN PRESENCIA DE SOPLOS, RUIDCS
PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR PRESENTE SIN PRESENCIA DE SOBREAGREGADOS

-ABDOMEN: 8LANDO DEPRESIELE NO DOLOROSO A LA PALPACIGN, RUIDCS HIDROAEREDS PRESENTES, RO SIGNOS DE
IRRITACION PERTTONEAL

-EXTREMIDADES: MID CON PRESENCIA DE TUTOR EXTERNO, ADEMAS DE VENDAJE ELASTICO COM 5IGH0S DE.SAHGRARO
MODERADC EN SITIO QUIHURGICQ RESTO DE EXTREMIDADES MOVILES SIMETRICAS NO DOLOR, PERFUSIODN DISTAL
CONSERVADA, PULSOS PERIFERICOS PRESENTES, LEENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

-NEURDLOGICO : SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, GLASGOW 15/15
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) . DECIDE DOSIS UNICA DE ACIDO TRANEXAMICO ¥ SE SOLICTTA RESERVA DE 3 UGRE ¥ TRANSFUSION DE 1 UGKE, SE EXPLICAN
ANALISIS /] PLAN . . DIAGNOSTICOS, CONDUCTAS ¥ MANEIO FARMACOLOGICO, SE FIRMA CONSENTIMIENTO INFORMADO, PACIENTE REFIERE
ENTENDER ¥ ACEFTAR .

PACIENTE DE 62 AIDS DE EDAD, COH ANTECEDENTE OE HTA. VICITHA DE ACCIDENTE DE TRANSHQ, QUIEN SE ENCUENTRA
HOSPITALIZADO POR LOS SIGUIEHTES PROBLEMAS:

20/11/22, 23:26

TRAUMA EN PIERNA DERECHA CUENTA CON MSAGEMES DE INGRESO DONDE SE EVIDENCLA HERIDA COMPLEIA EM 173 DISTAL
DE PIERINA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TiBLA Y FERONE GRADO 1118 POR LO CUAL ES VAEORADO POR £L .
SERVICIO DE ORTOPERIA QUIEN ENDICA MANEIO QUERURGICO URGENTE DONDE SE REALIZO LAVAGO 1 DESBRIDAMIENTO +
REQUCCION ABIERTA + INSERCION DE HATERIAL DE OSTEOSINTESIS {TUTOR EXTERKO) DE FRACTURA EXPUESTA GRADD 3
DE TIBIA DERECHA EL DIA 33/11/22 POR EL DR COBQ, PROCEDIMIENTO SIN COMPLUICACIONES, CUENTA CON CULTIVOS
INTRAQUIRLURGICOS EH PROCESO, SE INIDICA HOSPITALIZAR EN PISO PARA MANEIO ANALGESICO ¥ ANTIBIOTICO, £S
REVALORADO £L DIA 13711 ENCONTRANDO PRESENCIA DE SANGRADO POR SITIO QUIRURGICO EH MOBERADA CANTIBAD,

ASOCIADD A HAULAZGO EN ANGIOTAC DE EXTRAVASACION OE CONTRASTE CON PERGIDA DE CONTTNULOAD DE ARTERIA "
TIGTAL POSTERIOR A RIVEL DE TERCIO HEDIA DE PIERNA, CON REGUCCION SIGNIFICATIVA DE HEMOGLOBINA (FREVIA 13.9 - Featestonali JUAN DAVID MANRIQUE LAPEZ )
ACTUAL 9,3), FOR LO QUE SE COMENTA CON SERVICIO DE CIRUGIA VASCULAR, DR CARRIELO, QUIEN REFLERE PACIENTE SIN CC- 1113663873 - T.P 11£3663873 - . -
[ND![:AC[UN DE MANEIO POR LA ESPECIALIDAD, FOR LO QUE INDICA COHTINUAR CON VERDASE COMPRESIVO Y DOSIS UNICA Especialidad - MEDICINA GEHERAL
DE AGIDD TRANEXAMICO, SE VALORA EI DIA DE HOY CON HEIORIA DE SANGRADO, TIENE INDICACION DE NUEVO LAVADD " SERVICIO! .
q PEDLIA W11 . H - '
. QUIRORGICO #OR SERYICIO DR ORTOREOLA B 16 HORAS FT 13.11.2022 - 13:20  [cRID PADLA EHAVEZ VALENZUELA - ESPECTALTDAD: MEDICINA GENERAL
EN EL HOMEHTO PACIENTE EN ACEFTABLES, CONDICIONES GENERALES, HEMCDINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, H. SUBIETIVO: "
HIDRATADO, SIH S1GHOS DE SiRS, NO SIGHOS DE DIFICULTAD RESFIRATORIA, CON DOLOR ¥ SANGRADE CONTROLADO, $OR . H, GBIETIVO: B
AHCRA A LA ESPERA DE HUEVD LAVADO QUIRTIRGICO EH 48 HORAS ( FT: 15/11/22) Y REPORTE FINAL DE CULTIVOS oy

- }IITRA%UIRURGICOS 13/11, SEGUN EVOLUCION CLINTCA SE EVALUARAN CONDUCTAS ADICIONALES, SE EXPLICAH .
PLAN: HOTA POSTRANSFUSION

DIAGNOSTICOS, CONDUCTAS ¥ MANEID FI\RM.AQ LOGICO A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR

} L ' SE REALIZA TRANSFUSION DE 1 UNIOAD DE GLOBULOS RO3OS, HEMOCLASIFIACION A+, NUMERQ DE SELLO 1721345, FECHA
DE VENCIMIENTO: 06712722, HORA DE IHICIO 07/01, SV: TA 147/85 MMHG, FC BS LPM, FR 26 LPM, T36.4°C .
HORA DE FENALIZACION ;6D SV TA 138/B2 MHHG, FC BO LPH, FR 20 LPM, T38.5°C

= ﬁ ’ : DURANTE ¥ DESPUES DE TRANSFUSLON NO SENTOMAS O SINGHOS DE REACCION TRANSFUSIONAL, SE INIDICA TOMA DE
HEMOGRANA $OSRANSFUSION, -

) " 1,
Profesional: DENIS EMMONE COBO OLIVEROS K I L
©C - 16645161 - TP 13210/16610-84 - - i - .

. Especiaidad - TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA ! : Ll Y i
17:04 SERVICTOI. ) . il
* LUISA FERNANOA CUELLAR QUINTERD - ESPECIALIDAD: FISIOTERAPIA - ,
H. SUBIETEVO: - . )
H. ORIETIVO: Profesional: INGRIDG PACLA CHAVEZ VALENZUELA
ANALESIS! €C - 1167082980 - T.F 1107083980 . -
- PLAR: FISIOTERAPIA FISICA, MARANA Especialidad - MEDICINA GEHERAL
PACIENTE DE 62 ARIOS DE EDAD, BIAGNOSTICDS MEDICOS ANDTADOS ANFERIORHENTE EN LA HISTORLA CLINICA, SE 14:55 SERVICIO:
ENCUENTRA PACIENTE EN CAMA, DECEIBITC SUPING, DESPIERTO, EM COMPARNIA DE FAMILIAR, EVALUACION POR SISTEMAS: . ANORES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ - ESPECIALIDAD! TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA
SISTEMA NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EH SUS TRES ESFERAS MENTALES TIEMPO, LUGAR Y PERSCNA, GLASGOW L5/15 H. SUBJETIVO: '
RESPONDE AL LLAMADO, CONECTA CON EL ERTORNO, INTERACTUA CON FISIOTERAPELTA, OBEDECE ORDENES SENCLLLAS; H. OBIETIVO:
SESTEHA CARDIOPULHONAR ; HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, SHH SOPORTE DE OXIGEND, RESPIRANDO AL AIRE AMBIENTE -
219 SIN SIGHDS DE DIFICULTAD RESPIRATORLA, SATOL: 9655, TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, A LA AUSCULTACION || ANALLISIS: .
MURIUELLD VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS PULMONARES, SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS; SISTEMA , PLAN: JOSE ALBERTO LASSD GIRALDD
OSTEQMUSCULAR: ARCOS BE MOVILIDAD ARTICULAR COMSERVADOS EN MIEMBROS SUPERICRES E INFERZOR IZQUIERCO, CON EDAD : 62 AHOS
LTMITACION EN FLEXO-EXTENSION DE TOBILLO, FUERZA MUSCULAR GENERAL DE 4/5 SEGUH ESCALA HRC, PRESENTE/NO CC ;16653926
PRESENTA LIMITACION EN LA MARCHA, PACIENTE QUE REQUIERE ASISTENCTA PARA REALIZAR SUS ACTIVIDADES BASICAS DE FI URG: L3/11/22
LA VIDA DIARIA Y DE AUTOCUIDADD Fl HOSPL §3/41/22
EPS: SOAT
BLAN DE [NTERVENCION ]
. DIAGHOSTICOS
-POSICIONAMIENTO EN SENDENTE AL BORDE D CAMA
- MOMITORIA HEMODINAMICA, . . TRAUMA EN PTERNA DERECHA
- SE ENTREGAH MULETAS, SE EXPLICA FL USQ ADECUADG DE ESTAS Y SE REALIZA DEAMBULACION POR HABITACION, : $.1 HERIDA COMPLEJA EN 1/3 DISTAL DE PIERHA DERECHA
PACEENTE REFIERE ENEENDER Y ACEPTAR 1.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADC [TIB
_ &5 BRINDAN RECOMENDACIONES SCBRE COMO PUEDE MOVILIZARSE DURANTE ESTANCIA HOSPITALARLA PACIENTE REFIERE . 1.3 TRANSECCION DE LA ARTERIA TIBIAL PGSTERIOR DERECHA A KIVEL PROXIMAL
ENTENOER Y ACEPTAR . . -- POP LAVADO + DESBRIDAMEENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCIGN DE MATERIAL DE OSTEOGSINTESIS (TUTOR EXTERNO)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO ITI £E TIBIA DERECHA [ 13/11/22) - DR COBO
PACIENTE TOLERA LA INTERVENCTON, QUEDA HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, EN CAMA CON BARANDAS ARRIBA, EN . X
comeatila. i : HANEIQ ANTTBIOTICO .
. : - AMPICILINA SULBACTAM AMP 3 GR 5V CADA 6 HORAS FI 13/11/22 DIA 2
' - ) : ' CITIVOS
Profeslonali LUISA FERNANDA CUELLAR GUINTERO 13,11.2022: CULTIVO DE HUESQ DE TIBIA DERECHA: NEGATIVO 24 HORAS
£€C- 1113620731 - TP 1113590731 - . .
- Especlalldad - FISIOTERAPIA ! T L ) ' NOTA: SE REALIZA VALORACION Y ATENCION DEL PACIENTE CON LOS BMPLEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL COMPLETOS,
LAVADD DE MANGS PREVIO ¥ POSTERIGR CONTACTC DE PACIENTE, i
A FPFIE N gape  SERVICIO: ’ S: PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN, RIEGA DULOR, rmsn £A HOCH 3
i ! . g 2 3 E TRANQUILO, TOLERA LA VIA ORAL, DIURESIS ¥
JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ - ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL ‘ EPOSICTONES ROSITIVAS, g of .
H. SUBJIETIVO: . .
H. ORIETIVOZ 7 : X O: PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL, HIDRAZADO, SIN SIGHOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, NO SIGHOS
ANALISIS! : : DE SIRS SIN SOPORTE BE OXIGENG,

PLAN} NOTA MEDICA SIGNOS VITALES: TA: 137/79 MIHG FC: 79 LPIY FR: 20 RXM TEP :37° 5A02: 98%

SE RECIBE LLAMADO DE LABORATORZO, INDICAN PACIENTE CON DESCENSO DE HEMOGLOBINA EN PARACLINICOS DE

CONEROL, HB ACTUAL 7.4, PREVIA 9.9, PACIENTE CON SAMGRADD ACTIVO POR TERCID MEDIG DE PIERNA DERECHA, CON Gt NORMOCEFALICO, SIMETRICO, SI LESIONES, M1 ESTIGHMAS DE TRAUMA

REPORTE DE ANGIOTAC DE MIEHBROS JNEERIORES (UE MUESTRA PRESENCIA DE TRANSECCION OE ARTERIA TIRTAL - . -ORL: MUCOSAS HUMEDAS, ROSADAS, OJ0S SIMETRICOS COK PINR, CONIUNTIVAS ROSADAS, ESCLERAS ANICTERICAS,

POSTERIOR DERECHA COM EXTRAVASACION ACTIVA DEL MEDIO DE CONTRASTE, YA VALORADO POR CIRUGEA VASCULAR, DR ~CHELLO ¢ HOVIL SIMETRICO, NO DOLOROS0, NO ADEHOPATIAS ' i o

CARRILLO, QUIEN ENDICO PACIENTE NO REQUIERE INTERVENCIOH POR LA ESPECIALIDAR, POR LO QUE EN EL HOMENTO SE TCRAX: SIMETRICO, NORMCEXPANSIBLE, SIN LESIONES, RUIDOS CARDIACOS RITHICOS SIH PRESENCIA DE SOPLOS, RUIDGS
11/29 hitpssiasistencial infcacrstoray.com.co/S4S_CRicachefxkavid.himl ’ ’ 12129
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20011122, 23:28

17:31

PULMOHARES CON MURMULLO YESICULAR PRESENTE SIN PRESENCIA 0T SOBREAGREGADOS
-ABDOMEN: BLANDD DEFRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACICN, RUIDDS HIDRDAEREDS PRESENTES, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL

-EXTREMIDADES: HID CON PRESENCIA DE TUTOR EXTERND, ADEMAS DE VENDAIE FLASTICO CON SIGNOS DE SARGRADO
MODERADO EN SITIO QUIRDRGICO, RESTC DE EXTREMIBADES MOVILES SIMETRICAS MO DOLOR, PERFUSION DISTAL
CONSERVADA, PULSDS PERIFERICOS PRESEMTES, LLENARO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDDE

_-NEUROLOGICO : SIN DEFICIT MGTOR NI SENSITIVD, GEASGOW 15115

REPORTE DE PARACLINICOS
15/11/22
N% 75.1 L% 16.1 HCTO 22.3 KG 7.4 LELCOCTTOS 9,10 PLAQUETAS 213

AMAUISIS Jf PLAK

PACIENTE DE 62 ANDS DE EDAD, CON ANTECEDENTE DE HTA. VICITHMA DE ACCIDENTE O TRANS‘IT(}, QUIEN S5E ENCUENTRA
HOSPITALIZADD POR LOS SIGUIEMTES PROBLEMAS:

1. TRAUMA EN PIERNA DERECHA CUENTA CON iMAGEMES DE INGRESQ PONDE SE EVIDENCIA HERIDA COMPLEIA EN 1/3 DISTAL
DE PIERNA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADG I1I1E SE REAUIZO MANEID QUIRURGICO
URGENTE DONDE SE REALIZC LAVADD + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE
OSTEQSINTESIS (TUTCR EXTERNO} DE FRACTURA EXPUESTA GRADO IIL DE TIBIA DERECHA EL DA 13/11/22 POR EL DR COB0,

+ CUENTA COM CUETIVCS INTRAQUIRURGICOS DE HUESO KEGATIVOS ALAS 24 HORAS, ANGIOTAC DE EXTRAVASACION DE
CONTRASTE CON PERDIDA DE CONTINUIDAD DE ARTERTA TIBIAL POSTERIOR A NIVEL DE TERCIO MEDIC DE PIERNA, CON
REQUCCION SIGHIFICATIVA DE HEMGGLOBINA 2,4, POR LO QUE SE COMENTA CCN SERVICID DE CIRUGIA VASCULAR, DR
CARRILLO, QUIEN REFIERE PACTENTE SIN INDICACIbN DE MANEIO POR LA ESPECIALIDAD, POR LO QUE INDICA CONTINUAR
CON VENDAIE COMPRESIVE Y DOSIS UMICA DE ACIDD TRﬁNEXAHlECI SE TRAHSFUNDE 1 U GR, ¥ 5E RESERVAM 2 MAS,
INDICACION BE NUEVO LAVADD QUIRURGICO POR SERVICIO DE DRTDPEDIA

PACTENTE EN ACEFTABLES, CONDICIONES GERERALES, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, S(N 51GNOS DE
SIRS, HO SIGHOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, EDN DOLOR ¥ SANGRADO CONTROLADG EN PROCESO DE PROGRAMACION
QUIRURGICA Y REPORTE FIHAL DE CULTIVOS ]IITRAQUIRURGICGS 13711, SEGUN EVOLUCI&N CL‘N[CA SE EVALUARAN
CONDUCTAS ADICIONALES, SE EXPLICAN DIAGHOSTICOS, CONDUCTAS Y MANEID FARMACOLOGICO A PACIENTE QUIEN
REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

20/11J22, 23:26

IRRITACION PERTTONTAL

-EXTREMIDADES: MID CON PRESENCIA DE TUTOR EXTERNG, ADEMAS DE VENDAIE ELASTICO CON SIGNOS DE SANGRADO
MODERADO £H SITIO QUIRLRGICO, RESTO DE EXTREMIDADES MOVILES SIMETRICAS NO DOLOR, PERFUSION DISTAL
CGNSERVADA, PULSDS PERIFERICOS PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS, MHD CON TUTOR EXTERNO,
HERIDA CUBIERTA CON VENDAIC

—NEURDLOGICG : SIN DEFICTT MOTOR N1 SENSITIVO, GLASGOW 15/15

REPORTE DE PARACLINICOS
15/11/22
H%h 75,1 1% 16.1 HCTO 22,3 HG 7,4 LEUCGCITOS 2.10 PLAQUETAS 213

ANALISIS: .

- ASA TT URGENCIA PARA CIRUGIA DE ORTOPEDIA

- AYUNG COHPLETO

- CLASE FUNCIONAL PREVIA L

- 51N DATOS DE VIA AEREA DIFICIL

- PACIENTE CON ANEMIA MODERADA, MO CONTRAINDICA PROCEDIMIENTO ACTUAL PERC PARA CTRUGTA DEFINITIVA SE
SUGIERE TRANSFUNDIR Y MEIORAR HB.

PLAN:

- PASAR A CIRUGIA

- SE EXPLLCA PLAN ANESTESICO Y R1ESGO0 OE COMPUCACIONES PREVISTAS E THPREVISTAS A PACIENTE, REFIERE ENTENDER ¥
ACEPTA

- SE FIRMA CONSENTIMIENTO THFORMADC DE ANESTESIA

MNOTA: EVALUACION REALIZADA PREVIC LAVADO DE MANOS CON EFP COMPLETG SEGUN PROTOGCLG EHSTITUCIONAL COV]D -

ﬁﬁ?’ﬁ& Profeslonal CARLOS FERNANDD RARIREZ DARAVIHA
KR , £C- 14624302 - TP 14624302 -
: Espocialidad - ANESTESIOLOGIA . .
imsz  SERVICIO:
iS3  \1DRES FELIPE SANCREZ CHAVEZ - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLDGIA -ORTOPEDIA -
Profaslonal: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ " SUBJrEnFWD
CC- 6243273 - TP 76469109 - :&‘:ESISVO'

Especialidad - TRAUMATOLOGIA-CRTGPEDIA

SERVICIG:
CARLOS FERNANGO RAMIREZ DARAVINA - ESPECTALIDAD: ANESTESIOLOGIA

H, SUBIEFIVO:
H. OBIETIVO:

AMNALISIS:

PLAN; *=*ANESTESIOLOGIA* <+

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD : 62 ARDS
€C 16651926

DIAGNOSTICOS PREGUIRURGICOS:

1. TRAUMA EN PIERNA DERECHA

1.t HERIDA COMPLEJA EN 1/3 DISTAL DE PIERNA DERECHA

1.1 FRACTURA EXPUESTA BE TIBIA ¥ PERONE GRADO ILIB

1.3 TRANSECCION BE LA ARTEREA TIBIAL POSTERICR DERECHA A NIVEL PROXIMAL

-- POP LAVADO + DESBRIPAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + TNSERCISN DE MATERIAL DE OSTEGSINTESIS (TUToR EXTERND)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 111 DE TISIA DERECHA ( 13/11/22 ) - OR CORD

CIRUGTA PROYECTADA:
~ LAVADC + DESBRIDAMIENTO + CURETAJE DE FRACTURA EXPUERTA DE TIBIA DERECHA
|

ANTECEDENTES PERSONALES: |

~ PATOLGGICOS: HTA CRONICA

- FARMACOLOGICOS; LOSARTAN 50 mg CADA 12 HORAS

- QUIRURGICOS: CISTORRAFTA HACE 30 ;\f\'lDS CIRUGIAS ACTUALES ¢
~ ALERGICOS: NIFGA

PLAN: #44%4 4 <ORTOPEDIA - NOTA PREQX* k= a4t tav

MASCULING BE 62 ANOS

1. TRAUMA EN PIERNA DERECHA

1.1 HERIDA COMPLE)A EN 1f3 GISTAL DE PIERNA DERECHA

1,1 FRACTLURA EXPUESTA DE TZBIA Y PERCNE GRADO 1118

1.2 TRANSECCION DE LA ARTERIA TIBIAL POSTERIOR DERECHA A KIVEL PROXIMAL

-- POP LAVADO + DESBRIDAMIENTC + REDUCCION ABIERTA + INSERCIGN DE MATERIAL DE DSTEOSINTESIS (TUTCR EXTERNO)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADD ITT DE TIBIA DERECHA ( 13/11/22 ) - DR CORO

CX PLANEADA: LAVADO + DESHRIDAMIENTO + CURETAJE DE FRACTURA EXPUERTA DE TIBIA DERECHA

£F: CON TUTOR EXTERMNO EN PIERHA DERECHA, ADECUADA POSICION, MATERIAL DE CURACION, NG DEFICIT HEUROVASCULAR
DISTAL.

RX: fractura conminuta del terdo medio de la
draNsls de )a bibia y of peroné allneadss con tutor ‘axtamn.

PLAN:

- AYUNO ’

- FIRHA DE CONSENTIMIENTOS

- PROFILAXIS ATB

- SE EXPLICA AL PACIENTE SOBRE DIAGHﬁSTlCﬂ PRONOSTICO, £X, RIESGOS {SANGRADO, INFECCION, LESION VASCULAR Y/O
NERVIOSA, DOLON CRONICO, LIMITACION FUNCIONAL, TEP, MUERTE, HECESIDAD DE HUEVAS CIRUGIAS) Y FOSIBLES
COMPLICACIONES -

- TOXICOS: NIEGA . LGV
- CLASE FUNCIONAL PREVIA: 5§ METS, ASINTOMATICO CARDIOVASCULAR v
- ENCUESTA TAMIZATE COVID - 181 SAJO RIESGO ’.'."i&'.um

" SIGNOS VITALES: TA: 130/80 MIMHG FC: 75 LPH FR: 20 RYM TEP :37° SAO2: 98%

-C/C: NORMOCEFALICQO, SIMETRICO, SIM LESIONES, NT ESTIGMAS DE TRAUMA,

-ORL: MUCOSAS HUMEDAS, ROSADAS, 0J05 SIMETRICDS CON PINR, CONIUNTIVAS ROSADAS, ESCLEIAS ANICTERICAS,
-CUELLG @ MOVIL SIMETRICG, NO DOLOROSE, HC ADENDPATIAS

V1A AEREA: AO 4 cm, MPT I, DTH & cm.

-TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, S1H LESIONES, RUIDOS CARDIACOS RITHICOS SIN PRESENCIA DE SOPLGS, RUIDOS
PULMONARES CON MURMULLO VESICULAA PRESENTE SIN PRESENCIA DE SOBREAGREGADOS

Profeslana$: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVE? -
CC- 6343273 - TP 76469109 -
" Especlalldad - TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

18:56 SERVECIO:

-ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION, RUIDOS HIDROAEREQS PRESENTES, NO SIGNOS DE

hilps:#fasistencial.clinicacristorey.com.cofSIIS_CR/cache/ckovid.himl 13428 htips:asistencial.clinicacr storey.m.m.cuisl IS_CRicachefxkovid.html 14129



2001122, 23:26

ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ - ESPECTALIDAD! TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDTA
H. SUBJETIVO: "

H. OBIETIVD:

ANALISIS;

PLAN: ORTOPEDIA POSTQUIRURGICA

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDOD
EDAD 62 ANOS

DX;

-POP DE LAVADO + DESBRIAMIENTO + CURETAIE OSEO + COLOCACION DE SISTEMA VAC POR FRACTURA EXPUESTA BE TIBIA Y
PERDME GRADO £I[8 DERECHA (DR SANCHEZ)

-POP DE APLICACION DE TUTOR EXTERHC EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO [I18 DERECHA '
~ACCIDENTE BE TRANSITCI

PACIENTE E 62 ANOS CON POP MENCIONADS, EN EL MOMENTO ESTABLE, ALERTA, AFEARIL, POST ANESTESIA ADECUADA, SiH
SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORTA, HERIPA CUBIERTA CON APOSITG ESTERIL, VENDAIE ELASTICD, NO SANGRADO, sSE
COLOCO VAC, EL CUAL DEBE DE SER RETIRADO ¥ CAMBIADG INTRAQUIRURGICAMENTE EM 4 DIAS, SE CONSIDERA TRASLADJ\R
PACIENTE A SALA DE HOSPITALIZACION PARA CONTINUAR MANEIO MEDICO INTEGRAL, ATENTOS A EVOLUCION CLINICA,
REFIERE EHNTENDER ¥ ACEPTAR,

Profestonal: -ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ

€C-6343273 - TP 76469109 ) -
Espectalldad - TRAUMATOLDGLA-ORTGPEDIA

SERVICIOM

hitps:fi

2218 Gy nER7O ANDRES LOTERD TORQ - ESPECTALIDAD: MEDICINA SENERAL
M. SUBYETIVO:
H, DBIETIVD:
ANALISIS!
PLAN: HOTA MEDICAL
RE- INGRESO DE CIRUGIA )
PACIENTE POP [NKEQIATO DE LAVADO + DESPRIAMIENTO + CURETAJE OS£Q + COLDCACIGH DE SISTEMA VAC POR FRACTURA
EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERONE GRADO 111B DERECHA (DR SANCHEZ) SIN COMPLICACIONES. SE ORDEND HOSPITALIZAR PARA
CONTINUAR MANEN) AHALGESICO Y ANTIBIOTICO Y SE INDICO RETIRO DE SISTEMA VAC EN 4 DIAS Eil CIRUGIA.
PACIENTE RE- INGRESA EN ACEFTASLES CONDICIONES GENERALES, NO REFIERE DOLOR EN EL MOMENTO, TIENE VENDATE £H
MEEMBRO INFERIOR DERECHO, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO O SECRECIONES. _
2
J
i ngwaé
f asmr
J AW i
s st (4t
Profeslonal; GILBERTO ANDRES LOTERQ TORO
CC - 1143359432 - T.@ 1141859332 -
Especlalléad - MEDICINA GENERAL
2022-11-18 ., SERVICIO
15311 L NDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ - ESPECEALIDAD: TRAUMATOLOGIA-CRTOPEDIA
H. SUBJETIVOL
10, ORIETIVO: ) s .
ANALTSIS: L

PLAN; JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD ; 62 AlIDS

CC 116653526

Fi URG:13/L1/22

F1 HOSPL:13/11/22

EPS: SOAT

DIAGNOSTICOS

1, TRAUMA EN PTERNA DERECHA.

1.1 -HERIGA COMPLEIA EN 1/3 DISTAL DE PEERNA DERECHA

1.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y FERONE GRADO. LIB

1.3 TRANSECCISN DE LA ARTERTA TIBIAL POSTERIOR DERECHA A NIVEL PROXIMAL
-- POP LAVADO + DESDBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + [NSERCION DE MATERIAL DE OETEOS]NTESIS (TUTOR EKTERNO]
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 1l DE TIBIA DERECHA { 13/11/22 | - DR CGBO

- -POP DE APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO LIIB DERECHA { i5/1t722 ) -

DR, SANCHEZ

com,co/SIIS_CR/cachefxkovid. himl 15/20

20113422, 23:26

HMANEIO ANTSBIGTICO )
~ AMPICILINA SULBACTAM AMP 3 GR IV CADA 6 HORAS FT 13/11/23 DIA 3

CULTIVOS
13,11,2022: CULTIVC DE HUESO DE TEBTA DERECHA: NEGATTVO 24 HORAS

HOTA: SE REALIZA VALORACION Y ATENCIOHN DEL PACIENTE CON LOS IMPLEMENTDS DE PROTECCION PERSONAL COMPLETOS,
LAYADO DE MANOS PREVIO Y POSTERIOR CONTACTO DE PACIENTE,

5¢ PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN, TOLERA LA VIA ORAL, DIURESIS ¥ DEPOSICIONES POSITIVAS, EN EL HOMENTC
ASINTOMATICO

0: PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL, HIDRATADO, SIN S]GNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, 'NO SIGNDS
DE SIRS 51H SQPORTE DE OXIGEND.

SIGHOS VITALES: TA; 10047§ MMBG FC: 67 LPM FR: 18 R¥M TEP :37° SAOZ: 98%

~C/C: NORMOCEFALICO, SIMETRICO, SIN LESIGHES, NI ESTIGMAS DE TRAUMA,
-ORL: MUCOSAS HUMEDAS, RGSADAS, 0105 SIMETRIEQS CON PIMR, COMIUNTIVAS ROSADAS, ESCLERAS ANICTE. 15,
~CUELLO : HOVIL SIMETRICO, MO DOLORDSO, HO ADENOPATTAS
-TQRAX: SIMETRICO, HORIMGEXPANSIBLE, SIN LESIGNES, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN PRESENCIA DE S0PLGL, RUIDDS
PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR PRESENTE SIH PRESENCIA OE SOBREAGREGADOS
-ABDOMEN: BLANDO DEPRESEBLE NO DOLORDSO A LA PALPACION, RUIDOS HIDROAEREOS PRESENTES, HOD SIGNOS DE
TRRTTACION PERITONEAL

-EXTREMIDADES: MID COH PRESENCIA DE TUTOR EXTERNO, ADEMAS DE VENDAE ELASTICS CON SIGHOS DE SNJGRMJO
HODERADO EN STTIO QUIRURGICO RESTO DE EXTREM]DADES MOVILES SIMETRICAS NO BOLOR, PERFUSION DISTAL
CONSERVADA, PULSOS PERIFERICOS PRESENTES, ELENADD CAPILAR MENOR A 2 SEGUNOOS
-NEURDLOGICQ : SIH DEFICTT MOYOR NI SENSITIVO, GLASGOW 15/15

REPORTE DE PARACLINICOS
15711722

HEMOGRAMA POSTRANFUSION -

LEUCOS: 9.97 - N: 76.0 - HB: 9.7 - HYO: 28,8 - PQT: 260

ANALISTS /7 PLAN
PACIENTE DE 62 AROS DE EDAD, CON ANTECEDENTE DE HTA. VICTTMA DE ACCIOENTE DE TRANSITO, GUIEN SE ENCUENTRA
HOSPITALIZADD POR LOS SIGUIENTES PROBLEMAS:

1. TRAUMA EY PIERNA DERECHA CUEHTA COH IMAGENES DE IHGRESO DDNDE SE EVIDENCIA HERIDA COMPLEIA £Y 1/3 DISTAL
DE PIERNA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO ITIB SE REALIZO MANEIO QUL IOGICO
URGENTE RONDE SE REALIZO LAVADO + DESERIDAMHIENTD + REDUCCICN ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE
OSTEOSINTESIS (TUTOR EXTERNO) DE FRACTURA EXPUESTA GRADD IT1 DE TI81A DERECHA €L DIA 13/11/22 POR EL DIt COBO,
o CUENTA CON CULTIVDS INTRAQUIRURGICOS DE HUESO NEGATIVOS A LAS 24 HORAS, ANGIOTAC DE EXTRAVASATION DE
CONTRASTE CON PEROIDA DE CORTINOIDAD DE ARTERLA TIBJIAL POSTERIOR A NIVEL DE TERCIO MEDLO DE PIERNA, COU
REDUCCIOH SIGNIFICAFIVA DE HEMOGLOBINA #,4, POR LG QUE SE COMENTA COMN SERVICIO OF CIRUGEA VASCU A%, DR
CARAILLD, QUIEN REFIERE PACIENTE SIN lNDlCAClON DE MAHEIO POR LA ESPECLALIDAD, POK LD QUE INDICA CONTINUAR
CON VENDASE COMPRESIVE ¥ DOSIS UNICA DE ACIDO TMNEXAMXCD SE TRANSFUNDE & U GR, Y SE RESERVAN 2 MAS,
PACIENTE CCH HEMOGRAMA POSTRANFUSION CON HE EN 9. ? EN EL MDI-'IENTO SIM IHDICACTON DE NUEVA TRANSFUSIOR,
TIENE INDICACION DE NUEVO CAVADO QUIRURGICE + CAMBID DE VAC EN 4 DIAS ("18/11/22) POR SERVICIO GE ORTOPEDIA,

EN EL MOMENTO PACIENTE EN ACEPTABLES, CONDICIONES GENERALES, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL,
HIDRATADD, SIN SIGNOS DE SIRS, NO SIGNOS DE BIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLDR Y SANGRADD CONTROLAGO, EN
PROCESO GE PROGRAMACION QUIRURGICA Y REPORTE FINAL DE CULTIVOS INTRAQUIRURGICOS 13/11, SEGLUH EVOLUC]ON
CLINICA SE EVALUARAN CONDUCTAS ADICIONALES, SE EXPLICAN DIAGHASTICOS, CONDUCTAS ¥ HANEIO FARMACOLOGICO A
PACIENTE QUIEH REFIERE ENTEHDER Y ACEPTAA.

LEGh0
L )
LT

Profeslonal: ANDRES FELEPE SANCHEZ CHAVEZ
CC - 6343273 - TP 76469109 " -
Especlatidad - TRAUMATOLOGIA-GRTOPEDIA . .

2022-13-17

12;23

- H. OBIETIVOD:

SERVICION
ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

H. SUBJETIVO:

ARALISIS:

PLAN: JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD : 62 ARDS

CC ;16653926

FIURG:13/11/22

F1HOSFL:13f11)22

EP5! SOAT

DIAGNGSTICOS

L, TRAUMA EN PIERNA DERECHA
1.1 HERIDA COMPLEIA EN 1/ DISTAL DE PIERNA DERECHA

hilps:Hesistencial clinicecristorey.com.co/SIIS_CRicachedkovid stml 1629



201122, 2376

1.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERONE GRADD IHIB

L.3 TRAHSECCION DE LA ARTERIA TIBIAL POSTERIOR DERECHA A NIVEL PROXIMAL

-- POP LAVADO + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE HATERIAL DE OSTEQSINTESIS (TUTOR EXTERNT)
DE FRACTURA £XPUESTA GRADO III DE TIBIA DERECHA { 13/11/22 } - DR COBO

~ -POP BE APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBJA ¥ FERONE GRADD 1118 DERECHA + SISTEMA VAC
( 15/11/22) - GR . SANCHEZ

MANEIO ANTIBIOTICO
~ AMPICILINA SULBACTAH AMP 3 GR lU CADA 6 HORAS FI 13/£1/22 DLA 4

CULTIVOS
13.11.2022: CULTIVC DE HUESO DE TIBIA DERECHA: NEGATIVO FINAL

NOTA: SE REALIZA VALORACION Y ATENCION DEL PACIENTE CON LOS IMPLEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL COMPLETOS,
LAVADO DE MANOS PREVIGC Y PO&TERIOR CONTACTO DE PACIENTE.

5: PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN, TOLERA LA VIA ORAL, DIURESES V DEPOSIC[ONES POSITIVAS, EN EL MOMENTO
ASINTGMATICO

0! PACIENTE HEMOBINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIt, H]DR.ATADD, SH{ SIGNOS OE DIFICULTAD RESPIRATORIA, HO SIGNOS
DE SIRS SIN SOPORTE DE OXIGEND.

SIGHOS VlTA.I.E.S: TA: 112/71 HHHG FC; 75 UPM FR: 39 RXI4 TEP :37° SADZ2; 98%

-C/C: NORMOCEFALICO, SIMETRICO, 51N LESIONES, Hi ESTIGMAS DE TRAUMA, -

-ORL: MUCOSAS HUMEDAS, ROSADAS, DI0S SIMETRICOS CON PINR, CONJUNTIVAS ROSADAS, ESCLERAS ANTCTERICAS.
-CUELLO : MIGVIL SPAETRICO, ND DOLORDSO, ND ADENOPATIAS

~TORAX:; SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, SIN LESIONES, RUIDDS CARDIACOS RITMICOS SIH PRESENCIA OE SOPLOS, RUIDOS
PULMONARES CON HURMULLO VESICULAR PRESENTE SIN PRESENCIA DE SOBREAGREGADDS *

-ABDOMEN: BLANDO DEFRESIBLE MD DOLORDSO A LA PALPACION, RUIDOS HIDRDAEREOS PRESENTES, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL R

~EXTREMIDAOES: MID CON PRESENCIA DE TUTOR EXTERNG, ADEMAS DE VENDAJE ELASTICO LIMPLO, SISTEMA VAC FUNCIONAL
RESTO HE EXTREMIDADES MOVILES SIMETRICAS NO DOLOR, PERFUSION DISTAL CONSERVADA, PULSOS PERIFERICOS
PRESENTES, {LENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

-NEUROLGGICG = SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVC, GLASGOW 15715

ANALISIS /f PLAN

PACIENTE DE 62 ANOS DE EDAR, EGN ANTECEDENTE DE HTA, VICITMA DE ACCIDENTE DE TRANSITO, QUIEN SE ENCUEN‘LRA'
HOSPITALIZAGD POR LOS SiGUlENTES PROPLEMAS!

1, TRAUMA EN PIERNA DERECHA CUENTA COM IMAGENES DE INGRESC DONDE SE EVIDENCIA HERIDA COMPLEJA EN 1/3 BISTAL
DE PIERNA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO ILIH S5E REALIZO MANEID QUIRURGICO
URGENTE DONDE SE REALIZO LAVADC + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCIGN DE MATERIAL BE
OSTEOSINTESIS (TUTOR EXTERNC) DE FRACTURA EXPUESTA GRADO If] DE TIBIA DERECHA EL DIA 13/11/22 POR EL DRt COBD,
CUENTA CON CULTIVDS INTRAQUIRURGICGS DE HUESG CON REPORTE FINAL NEGATIVO, CUENTA CON ANGIOTAC DE
EX'[RAVASACIﬁN DE CONTRASTE CON PERDIDA DE CONTIRUIDAG DE ARTERIA TIBLAL POSTERIGR A NIVEL DE TERCIO MEDLO
DE PIERNA, CON REDUCCION SIGHIFICATIVA DE HEMOGLOBIKA 7,4, POR LO GUE SE COMENTA COH SERVICIO OE CIRUGIA
VASCULAR, DR CARRILLD, QLHEN REFIERE PACIENTE SN INDICACION DE HANEID $OR LA ESPECIALIDAD, POR LO QUE INDICA
CONTINUAR CON VENDAIE COMPRESIVO Y DOSIS UNICA DE ACIDO TRANEXAMICO, SE TRANSFUNDE 1 U GR, Y SE RESERVAN 2
MAS, PACIENTE CON HEMOGRAMA POSTRANFUSION-CON HB EN 9.7 EN EL MOMENTO SIN INDICACION DE NUEVA
TRANSFUSION, POSTERIORMENTE SE LLEVD A ULTIIMO tAVADO + COLOCACION DE SISTEMA VAC EL OTA 15/11, EN EL
MOMENTO coN INDICACION DE NUEVD LAVADO QUIRURGICO + CAMBIO DE VAC EN 4 DIAS { 19/11/22) POR SERVICIC DE
ORTOPEDIA, SE DEBE GARANTIZAR NIVELES DE HB MAYOR O IGUAL L0 PARA REALIZAR PROCEDIMIENTO QUIRURGLCO,

EM EL MOMENTO PACIENTE Y ACEPTABLES, CONDICIONES GENERALES, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL,
HIDRATADO, SIN SIGNOS DE SRS, NC SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR Y SAHGRADO CONTROLADO, CON
IND[CACION DE NUEVO LAVADO QUIRURGICO PARA EL DIA 19711722 POR AHORA SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL PLAN DE
MANEX) ESTABLECIDD, SEGUN EVOLUCION CLINICA SE EVALUARAN CONDUCTAS ADICIONALES, SE EXPLICAN OLAGNOSTICOS;
CONDLCTAS ¥ MANEID FARMACOLOGICO A PACIENTE QUIEN REFTERE ENTENDER ¥ ACEPTAR.

HRERIS0

Profeslonal: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ
CC- 6343273 - TP 76469100 -
Especlalidad - TRAUHATOLOGIA-ORTCPEDIA

hitps:#asistencial Hinfcacristorey.com.co/SIIS_CRicachel/xkovid. himd

2022-11-18

11:18

SERVICIO:
HUMBERTO ALEIANDRO OBANDO GUERRERAQ - ESPECIALEDAD: ?RAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA .
H. SUBJETIVO:

H. OBIETIVE:

ANALISTS;

PLAN JCSE ALBERTO LASSO GLRALDD

EDAD : 62 AHOS

CC :16653926

FLURG:13/11732

FL ROSPI:13/11/22

EPS: S0AT

BIAGNGSTICOS
17129

20M1)22, 23:26

" 5: PACIENTE REFIERE ASIHTOMATICO AL MOMENTO DE LA VALGRAC]{{)N. NIEGA FRESEHCIA DE DOLOR EN MIEMBRO INFERIOR

1. TRAUMA EN PIERHA DERECHA

1,1 HERIDA COMPLEIA EN Lf3 DISTAL DE PIERNA DERECHA

1.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBLA Y PERONE GRADD {HB

1.3 TRANSECCION DE {A ARTERIA TIBIAL POSTERIOR DERECHA A NIVEL PROXIMAL

-- FOP LAVADD + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCIGN DE MATERIAL DE OSTEDSINTESIS {TUTCR EXTERND)
DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 111 DE TIB14 DERECHA { 13/11/22 ) - DR COBO

- -POP DE APLICACTION OF TUTOR EXTERNG EN FRACTURA EXPUESTA DE 'ﬁEﬂA Y FERONE GRADO TNB BERECHA + SISTEMA VAC
[15/11/22 ) -DR . SANCHF:!

MANEIO ANTIBIGTIC ~
- AMPICILINA 5ULBACTAM AMP 3 GR IV CADA 6 HORAS FI 13/11/22 DIA 5

CULTIVOS
13.11. 2022 CULTI\J'D DE HUESD GE TIBIA DERECHA: NEGATIVG FINAL

NDTA. SE REALIZA VALORACION Y ATENCION DEL PACIENTE CON LOS IMPLEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL COMPLETOS,
LAVADO DE MAHOS FREVID Y POSTERIOR CONTACTO DE PACIENTE.

DERECHO

O; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL, HIGRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICLLTAD RESPIRATOREA, HO SIGNDS
BE 5IRS 51H 50PORTE DE OXIGENO, J

SIGNOS VITALES: TA: 116/84 MMHG FC: B4 LPM FR: 17 RXM TEP :36.2° SA0O2: 97%

-C/C: NORMDCEFALICD, SIMETRICO, SIN LESIONES, NI ESTIGMAS BF TRAUMA.

-0RL: HUCOSAS HUMEDAS, ROSADAS, DI0S SIHETRICOS CON PINR, CONIUNTIVAS ROSADAS, ESCLERAS ANICTERICAS.
~CUELLD 1 HOVIL STMETRICG, HD BOLORGSO, HO ADENDPATIAS

~TORAYX: SHETRICO, HORMOEXPANSIBLE, SIN LESIOHES, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN PRESENCIA DE SOPLOS, RUIDOS
FULMONARES CON MURMULLD VESICULAR PRESENTE S1H PRESERCIA DE SOBREAGREGADOS

-ABDCMEN: BLANDC DEPRESIBLE NO DOEORGSO A LA PALPACION, RUIDDS HIDROAEREGS FRESENTES, NG SIGNOS OF

, TRRITACTON PERTTONEAL

' -EXTREMIDADES: MID CON FRESENCIA DE TUTOR EXTERRO, ADEMAS DE VENDAJE ELASTICO £ IMPIO, STSTEMA VAC FUNCIOMAL
RESTO DE EXTREMIDADES MOVILES STMETRICAS HO DDLOR PERFUSION DISTAL CONSERVADA, PULSOS PERIFERICOS
FRESENTES, LLENADD CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

~HEURCLOGICO ; SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, GLASGOW 15/15

ANALISIS Jf PLAN

PACIENTE DE 62 ARDS DE EDAD, CON ANTECEDENTE DE HTA, VICITHMA DE ACCIDENTE DE TRANS]TO, QUIEN SE ENCUENTRA
HOSPITALIZADO POR LGS SIGUIEHTES PROBLEMAS:

1. TRAUMA EN PIERNA DERECHA CUENTA CON IMAGENES DE INGRESO DONDE SE EVIDENCIA HERIDA COMPLE}A EN 1/3 DISTAL
DE PIERMNA DERECHA, ADEMAS DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERONE GRADD 1138 SE REALTZO MANEIC QUIRURGICO
URGENTE DONDE SE REALIZO LAVADO + DESBRIDAMIENTD + REDUCCIGH ABIERTA + IMSERCIOH DE MATERIAL DE
OSTEOSINTES)S (TUTOR EXTERHD) DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 11T DE TIBIA DERECHA EL D1A 13/11/22 FOR EL DR COBD,

, CUENTA CON CULTIVOS INTRAGUIRURGICOS DE HUESO CON REFORTE FINAL NEGATIVO, CUENTA CON ANGIOTAC DE
EXTRAVASACiON DOF CONTRASTE CON PERDIDA DE CONTINLDAD DE ARTERTA TIBIAL POSTERIOR A NIVEL DE TERCIO MEDIQ
DE PIERNA, CON REDLCCION SIGNIFICATIVA DE HEMOGEDBINA 7,4, FOR LO QUE SE COMENTA CON SERVICIO DE CIRUGTA
VASCLLAR, DR CARRILLO, QUIEH REFERE PACIENTE SIN INDICACIL’)N DE MANEID POR LA ESPECIALIDAD, POR LG QUE INDICA
CONTINUAR COM VENDAIE COMPRESIVO Y DOSIS UNICA DE ACIDS TRAKEXAMICO, SE TRAHSFURIDE | U GR, Y SE RESERVAN 2
MAS, PACIENTE CON HEMOGRAMA POSTRANFUSION CON HB EN 5,7 EN EL MOMENTD STH INDICACION DE NUEVA
TRANEFUEIDH POSTERIDRMENTE 5E LLEVO A ULTIMO LAVADO + COLOCACION DE SISTEMA VAC €L DIA 15/11,FH EL
MOMENTO CON INDICACION DE NUEVO LAVADD GUIRUIRGICO + CAMBID DE VAG FN 4 DIAS { 15/11/22) FOR SERVICIO DE
QRTOPEDIA, PACIENTE EH EL MOMENTO 514 SIGNOS DE SANGRADO ACTIVD, COH HB EN 2.9, FOR LO QUE SE SOLICITAN
PARACL[N!COS DE CONTROL YA QUE SE DEBE GARANTIZAR MIVELES DE HB HAYOR O IGUAL 10 PARA REALIZAR
PROCEDIMTENTD QUIRURGICO.

PACIENTE COM DIAGNQSTICOS Y CONDUCTAS DESCRITAS, SE SOLICITA HEMOGRAMA DE CONTROL PARA DEFIHIR
REQUERIMIENTO DE TRANSFUSION DE HEMODERIVADOS YA QUE DEBERA SER LLEVADO A HUEVO LAVADO QUIRURGICO
TEHTATIVAMENTE EL DIA 19,11,2022, SEGUN EVOLUCION CLIRICA Y PARACLIHICA SE EVALUARAN CONDUCTAS ADICIONALES,
SE EXPLICAH DIAGNOSTICOS, CONDUCTAS Y MANEID FARMACGLOGICO A PACIENTE ¥ FAMILIAR PRESENTE QUIENES REFIERCH
ENTENDER ¥ ACEFTAR

Profeslonalt HUMBERTO ALEJANDRO OBANDO GUERRERRO ~
CC - B7217725 - T.P 87217725
Especialidad - TRAUMATOLOGIA-GRTOPEDIA

2022-11-19

htlps:Hasistenchal dinicacristorey.com.cafSi#S_CRIcacheixkovid,himl

01:17

SERVICID; - .
INGRID PAOLA CHAVEZ VALENZUELA - ESPECIALEDAD: MEDICINA GENERAL

R. SUBIEFIVD:;

H, OBIEYIVO:

ANALISES:

PLAN: REFORTE OE PARACLINICOS

19/11/22
18/29



2011422, 23:26

hilps:Fasistencial diricacristorsy.cam.colSIIS_CRicacheixkovid.himi

05:43

1117

CLORO 104.0 POTASIO 4.60 SOPIG 134.0
BUN 14.0 CREATTNINA 0,50
Mot 56.4 L% 17.7 HCTO 27,8 HG 9.t LEUCOCITOS 9.05 PLAQUETAS 393

ELECTROLITOS CON HIPONATREHMIA LEVE, HO SINTCMATICO EX EL HOMENTC
FUHCION RENAL CONSERCADA . .
HEMOGRAMA CON AHEMTA LEVE HG 9,1, ND LEUCOCITOS!S, H1 TROMBOCITOPENIA

SE INDICA 'mANSFUNiJIR 1 U GR PARA GARANTIZAR HIVELES DE HB MAYCR O IGUAL 10 PARA REALIZAR PROCEDIHIENTO
QUIRURGICO, SEGUN INDICACION DE ORTOPEDIA.

Prafesfonalt INGRID PAQLA CHAVEZ VALENZUELA

€C - 1107083980 - T.P 1107083580 . -
Especialidad - MEDICINA GENERAL

SERVICTO) . -

INGRID PAOLA CHAVEZ VALENZUELA - ESPECTALIDAD: MEDICINA GENERAL
H. SHBIETIVO:

H, OBIETIVO: N

AHALISIS:

PLAN NOTA POSTRANSFUSION

1 UNIDAD DE GLOBULOS RO1OS, SELLO 1714089, GRUPQ A+, FECHA DE VENCIMIENTO 28/11/2022

HORA DE IHICIO: 03:06 -

Sv: TA: 13767 MMHG, FC B6 LPM, T 36,6°C, FR 20 RPM

HORM DE FINALIZACION: 04:il1 .

Sv: TA: 15281 MMHG, FC 90 LPM, T 36.5°C, FR 20 RPM

GURANTE ¥ POSTERIOR A TRANSFUSION HO PRESENTA REACCIONES ALERGICAS, SE INDICA TOMA DE HEMOGRAMA
POSTAANSFUSIONAL . . . .

f'.@ i ‘
" bl

Profesional: HGRID PADLA CHAVEZ VALENZUELA
CC- 1107083380 - T.P [107083960 -
Especialldad - MEDICINA GENERAL

SERVICIO; | :
ANDRES FELIPE SAHCHEZ CHAVEZ - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

H. SUBIETIVO: . :

H. DBIETEVO:

AHALISIS: -

PLAN: *** SE REALIZA VALORACION Y ATENCIOHN DE PACIENTE CON LOS TMPLEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
COMPLETOS (BATA, GUANTES, GORRO, MONOGAEAS, CARETA, TAPABOCA NOS), LAVADO DE'MANOS PREVIO Y POSTERIOR
CONTACTO £OH PACIENTE *+++ .

=4 NOTA MEDECA - EVOLUCION ORTGREDIA *4*

10SE ALBERTD LASSO GIRALDO

EDAD : 62 ANDS -

CC 116653926 .
FLURG: £3/11/22

F1 HOSPI:13/11/22

EPS; S0AT

*£* DIAGHOSTICOS =** -7

1. TRAUMA EN PIERNA DERECHA |

1.1 HERIDA COMPLEIA £N 1/3 DISTAL DE FIERMA OERECHA .

1.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBA Y PERONE GRADO I1B \

1.3 TRANSECCIGH BE LA ARTERTA TLBIAL POSTERION DERECHA A NIVEL PROXIMAL

... POP LAVADQ + DESBRIOAMIENTC + RECUCCION ABIERTA + 1HSERCIGN DE MATERIAL DE DSTEQS'INTESIS {TUTOR
EXTERHO) DE FRACTURA EXPUESTA GRADC I11 DE TIBIA DERECHA {13/11/22 - DR €OB0)

.. POP DE APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO HIB DERECHA + SISTEMA VAC
{15/11{22 - DR. SANCHEZ)

2. HTA X HC

+od ANTIBIOTICOTERARIA <**

ACTUAL
- AMPICILINA SULBACTAM AMP 3 GR IV CADA b HORAS (FT 13/11/22 - DA 6}
L

19/29

20011/22, 2326

https: :’;‘ﬂsislenclal.cllnIca;.rislnmy.com.calsllsfc Ricachelxkovid.htrml

13:28

'CON EL FIN DE ESTIMULAR CORRECTA CICATRIZACION Y ESTADO DE TENIDOS PROMOVIEHDD CORRECTA GRANULS

444 REPORTE DE MICROBICLOGICOS **+
1311722 CULTIVC DE HUESO DE TI8TA DERECHA: NEGATIVD FINAL

*ed SUBJETIVO ***
PACIENTE REFIERE PASA BUENA HOCHE, BUENA MODULACION DE DDLOR, HIEGA ALZAS TERMICAS, HAUSEAS O EMESTS.

4+ ORIETIVD *#9 ° . .

EMCUENTRQ PACIENTE EN ACEPTABLES COHDICTONES GENERALES, AFERRIL, HIDRATADD, ALERTA SIN SIGHOS DE SIRS G
DIFICULTAD RESPIRATORIA COM €L DOLOR CONTROLADD, CON LOS SEGUIENTES SIGNOS VITALES: PA L11/82 MMHG FC 8% LRI
FR 19 RPM SPD2 94% T,36,1°C FIO2 21% .

AL EXAMEN FISICO

- £/Ct HORMOCEFALD, PUPILAS [SOCORICAS, REACTIVAS, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS
HUMEDAS, CUELLO MOVIL, HO MASAS, HO ADENOPATIAS. - . -

- €/P: TORAX SIMETRICO HDRMOEXPANSLALE, CAMPOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO ALR-GADOS,
RUIDOS CARDIACOS RTTHICOS, HO AUSCULTO SOPLOS.

- ABD: BLANDO, DEFRESIBELE, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL

- EXT: MID CON PRESENCIA BE TUTOR EXTERNO, ADEMAS DE VERDAIE ELASTICG LIMPIO, S1STEMA VAC FUNCIONAL RESTO DE
EXTREMIDADES MOVILES SIMETRICAS NO DOLOR, PERFUSION DISTAL CONSERVADA, PULS0S PERIFERICOS PRESERTES,
LLENADRO CAPELAR MENDR A 2 SEGUHDOS

- - SNC: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO APARENTE GLASGOW 15/15

#4+ REPGRTE DE PARACLINICOS 04+
19711722
HEMOGRAMA LEU 8.9 NT 74% LT 11% HB 10.7 HCTO 32 VCM 80 1MCH 30 PLT 435.000

Adx ANALISES ¥4+
PACIENTE DE 62 ANOS DE EDAD, €ON ANTECEDENTE DE HTA, QUIEN iNGRESA EN CONTEXTO DE ACCIDENTE DE TRANSITO,
QUE GENERD MANEID INTRAHCSPTTALARSO POR LOS SIGUIENTES PROBLEMAS:

1. TRAUMA EN PIERHA DERECHA: IMAGENES DE INGRESO DONDE SE EViDENCLA FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y FERONE,
ASOCIADO A HERIDA COMPLEJA EN 1/3 DISTAL DE PIERNA DERECHA, POR LO QUE SE CONSIDERARON FRACTURAS GRADO ITIE,
SE REALIZO MAHEIO QUIRURGICO INICIAL PARA CONTROL BE DAROS DE LAVADG + DESBRIDAMIENTO -+ REPUCCION APIERTA
+ INSERCION DE MATERTAL DE DSTEGSINTESIS (TUTOR EXTERNOY DE FRACTURA EXPUESTA GRADD 111 DE TIBIA DFAEUHA
(13/11/22 - DR CORD), CON CULTIVOS INTRAQUIRURGECOS DE HUESO CON REPORTE FINAL HEGATIVO, ADENAS G2 N0
COMPLENDAD DE TRAUMA SE CONSIDERD TOMA DE ANGIOTAC QUE GESCRISE PERDIDA DE CONTINUIDAD DE ART: -TA TIBIAL
POSTERIOR A NIVEL DE TERCIO MEDLO GE PIERNA, COM REBUCCION SIGNIFICATIVA DE HEMOGLOBINA (INGRESO 12,2
POSTERIOR 7.4) RAZON POR LA CUAL SE COMENTO CON SERVICID DE CIRUGTA VASCULAR (DR CARRILLO}), QUIEH ZEFIERE
PACIENTE SIN INDICACION DE MANEID 20R 1A ESPECIALIDAD, GUIEN DEBE COHTIHUAR CON VENDAJE COMPRES /O Y DOSIS
UNICA BE ACIDG TRANEXAMICO, REQUIRIO EN DICHO MOMENTO DE TRANSFUSICN DE 1 UGR CON HEMOGRAMA
POSTRANFUSION COH HB EN 9,7, DADO FRACTURA EXPUESTA CON ALTO RIESGO COMPROMISD INFECCIDSOSE. O
LAVADGS SERTADOS, LITEMA SIN COMPLICACIONES (15/11/22) DONDE SE REALIZO LAVADD + COLOCACION DE » . £ A VAC,
CONR INDICACION DE HUEVA INFERVENCION PARA DESPRIDAMEINTO ¥ CAHBIO SISTEHA VAC 4 DIAS POP (FT LS, : 7.2} AHORA
A LS ESPERA LLAMADD GALAS CIRUGIA, ADEMAS PACIENTE EN QUIEN SE DEBE PROCURAR MANTENER NIVELES Of .1 >/= A 18

L& QUE DADO EN PARACLINICOS BE CONTROL SE EVIDENCIO HB DE 9.1 SE INDICO TRANSFUSION DE 1 UGR (29
COMPLICACIGNES, CON HB CONTROL POST EN 10.7, POR AHORA SIN REGUERIR MANEID ADICIOMAL CONTINUA Ti
BASE DE AMPICILINA SULBACTAM (FL 13/11/22 - DIA 6}, SEGUN HQX OEL DIA DE HOY SE DEFINIRAN CAMBLOS AD'C

. EH CONOUCTA, POR AHORA CONTINUA IGUAL HANEIO MEDICO. .

PACIENTE CON DIAGNOSTICDS Y CONDUCTAS DESCRITAS, ESTASLE, MODULANDD DOLOR, A LA ESPERA LLAMAGU SALAS CX
PARA LAVADO QUIRURGICO, SEGUN EVOLUCION CLItICA Y HOX SE EVALUARAN COHDUCTAS ADICIONALES, POR AHORA SIR
CAMBIOS EN CONDUCTA, S£ EXPLICAN DIAGNOSTICOS, CONDUCTAS ¥ MANEID FARMACOLOGICO A PACIENTE Y FA;HLIAR
PRESENTE QUIENES REFIEREH ENTENDER ¥ ACEFTAR R T

bl fate()
bapdt b X
[F L TUTE ' B

Profeslonaly ANDRES FELIPE SAHCHEZ CHAVEZ

CC - 6343273 - T.P 76469109 -

Especlalidad - TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

SERVICIO: .

AMDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDEA
H. SUBJETIVO! .

H. CBIETIVO:

ANALTSIS:

PLAN; **===exx2QRTOPEDIA - NOTA PREQXT¥Tx*vi++x

MASCULINO DE 62 AROS

10X b "

1. TRAUMA EN PIERNA DERECH! )

1.1 HERIGA COMPLEIA EN 173 DISTAL GE PIERNA DERECHA

1.3 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO INB

1.3 TRANSECCION DE LA ARTERIA TIBIAL POSTERIOR DERECHA A MIVEL PROXIMAL *

... POP LAVADD + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE OSTEOSINTES?S (TUTOR
EXTERHO) DE FRACTURA EXPUESTA GRADO 111 DE TIBIA DERECHA (13/11/22 - DR CQBO)

... POP DE 1AVADO + DESBRIDAMIENTO + SISTEMA VAC (15/11/22 - DR, SAHCHEZ)

. CX PLANEADA: LAVADD + DESBRIDAMIENTO + SISTEMA VAC

EF: CON MATERIAL DE CURACION Y SISTEMA DE FRESION NEGATIVA EN PEIRNA DERECHA, ND DEFICTT NEUROVASCULAR

20129



2011722, 23:26

13:33

DISTAL,
RX: TRAZO DIAFISIARIO DE TIBIA Y PERCNE, DESPLAZAMIENTO HINIMO

PLAN: -

- AYUNO

- FIRMA DE CONSENTIMIENTDS

- PROFILAXIS ATB

- SE EXPLICA A LA PACIENTE SOBRE DIAGNOSTICO, PRONOSTICO, CX, RIESGOS (SANGRADD, INFECCIéN LESION VASCULAR

- ¥/G HERVIDSA, DOLOR CRONICO, LLMITACION FUNCIONAL, TEP, MUERTE, NECESIDAD DE NUEVAS ClRUGIAS) ¥ POSIBLES

COMPLICACIONES

iﬂu!i&h(\

IHBNiNI

Profesional: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ

CC - 6343273 - TP 76469109 -
Especialidad - TRAUMATOLOGEA-ORTOPEDIA

SERVICID:

ANTOHIO VALENCIA CUELLAR - ESPECIALTDAD: ANESTESIOLOGIA - v
H. SUBIETIVO:

H. OBIETIVO:

ARALISIS:

PLAN: VALORACION PREANESTESICA.

PACIENTE DE 62 AROS, CON IMBERESICHES DIAGNOSTICAS DE;
1. TRAUMA EN PIERNA DERECHA

1,1 HERTDA COMPLEJA EN 1/3 BDISTAL DE PIERNA DERECHA

1,1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERDNE GRADO iliB
1,3 TRANSECCION DE LA ARTERIA TIBIAL POSTERICR DERECHA A NIVEL PROXIMAL

-- POP LAVADD + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATEATAL DE GSTEOSINTES!S (TUTOR EXTERNC)
" DE FRACTURA EXPUESTA GRARO NI GE TIRIA DERECHA { 13/14/22 ) - ER COBO
- -POP DE APLICACION DE TUTOR EXTERNG EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERONE GRADO 11B DERECHA + SISTEMA VAC

{ 15/11/32 ) - DR . SANCHEZ
CIRUGIA PROPUESTA:

ANTECEDENTES PERSONALES

- PATOLOGICOS: HTA EN MANEID COR LOSARTAN

- ALERGICOS: NO REFIERE

- QUIRURGICOS: CIRUG]A VESICAL POR HERIDA TRAU JATICA - LOS YA DESCRITOS.
- TOXLCOS: NO REFIERE -

~ FAMILIARES: O REFIERE COMPUICACIONES ANESTESICAS

CLASE FUNCIONAL 3/ IV PREVIO AL ACCIDENTE,

EXAMEN FISICG

PACIENTE INGRESA A QUIROFANO M ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA.

- SIN PREDICTORES DE ViA AEREA DIFICIL

- RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, MURMULLO VESICULAR CONSERVADOD SIN AGREGADDS
- ABDOMEN BLANDO, DEPRESTBLE, NO DOLOROSD

- BUEH LLENADO CAPILAR, PULSOS PERIFERICQS PRESENTES DE BUENA INTENSIDAD,

- HEURGLOGICO GLASGOW 15/15, Sitl DEFICIT APARENTE

ULTIMOS PARACUNICOS:
- 15/11422; CLORO 104.0 POTASIO 4 00 50DI0 £34,0 - BUN 14,0 CAEATININA 0.9 - N5 66.4 L% i7.7 HLTO ‘27.8 HG 8.1
LELCOCITOS 9.05 PLAQUETAS 193

TRANSFUSION HOY DE LUGRE COMPATIBLE,

ANALISIS:

PACIENTE QUIEN REQUIERE PROCEDIMIENTO QUTRURG]CD BE BAID RIESGO, 5IN CONDICIONES CARDIOPULMONARES -~
ACTIVAS. AYUND ADECURDD, ENCUESTA DE ESI'RAT[FICACI(SN PARA IMFECCION POR COVIDIS COM BAYO RIESGO, SE PUEDE
LNGRESAR A QUbeH\ND INGRESA CON TAPABOCAS, EQUIPD QUTRURGICO HACE USD DE TODOS LOS ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL POR LA PANDEMIA POR COVIDEA SEGUN LINEAMIENTOS DE OS.

- SE LE EXPLICA AL PACIENTE CLARAMENTE LA TECHICA ANESTESICA (SEPACION + ANESTESIA RAQUIDEA), SUS RIESGOS Y
COMPLICACICNES, MAMIFIESTA COMPRENDER Y. ACEPTAR. SE FIRMA CONSENTIMIENTC INFORMADD £0MQ CONSTANCIA.

- 5E REALIZA CHEQUEQ DE MAQUINA DE ANESTESIA, MEDICAMENTOS, EQUIPOS BE HONITORTA ¥ SUCCION.

- LISTA CE VERIFICACISN DE SEGURIDAG QUIRURGICA OK.

- AYUNO MAYGR DE 8 HORAS.

- SUSPENDEK ENOXAPARINA MAYOR A 12 HORAS PREOPERATORIAS

Profesionalr ANTONIG VALENCIA CUELLAR

htlps:ﬂ'a5islencla).ol}nlcacdsloruy.cum.misIlS_CRfcachEkan\rH.hlm

21f29

20111422, 23:26

CC - 1151947789 - T.P UNIVERSIDAD DEL CAUCA -
Especialidad - ANESFESIOLOGIA
SERVICIO!

o8:53

15:26  LNDRES FELIPE SANCHEZ EHAVEZ - ESPECTALIDAD: TRAUMATOLOGIA- ORTOREDEA
H, SUBIETIVO:
H. GBIETIVO:
ANALISTS:
PLAN: NOTA POSQUIRLIGICA
POP LAVADO DESBRIDAMIENTO 1 VAC DE HERIDA POR FRACTURA £XPUESTA DE TIBIA DERECH
SIi COMPLICAICONES -
PACIENTE EN BUEH ESTADO GENERAL
CONTINUA BAIO TRATAHIENTD INTRAHOSPITALARIO
JGUAL MANEID
NUEVO LAVADO EN 4 DIAS
[P
Wi bazskpy
K
Profeslenal: ANDRES 'FELIPE SANCHEZ CHAVEZ
CC- 6343273 - TP 76459108 -
Especlatidad - TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA :
170 SERVICIO:
17100 i MIRANDA ROJAS - ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL
H. SUBJETIVO:
H. OBIETIVO:
ANALISIS:
PLAN;: HOTA MEDICA: PACIENTE RETORNA EN POP DE DE LAVABO + DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA EXBUESTA D
FERDNE GRADO [1[6 DERECHA + CAMBIO SISTEHA VAT {1971 1722 - DR, SANCHEZ), PROCEDIMIENTO BIEN TOLEI
COMPLICACIONES, CON INDICACION DE HANEID QX PARA NUEVO LAVABO EN 4 DIAS POP {FT 23/11/22), POR AHO
CAMBIOS EN MANEID HEDICO, SE EXPLICA Y ENTIENDE,
Profesiondl: SARA MIRANDA ROIAS
CC- 1151961601 - TP 1151961601 -
Especlalidad - MEDICINA GENERAL
20221530 SERVECIO:

ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ - ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDTA

H. SUBJETIVD: -

H. OBIEFIVO:

ANALISIS;

PLAN: *++ S5E REALIZA VALORACION ¥ ATENCION DE PACIENTE CON LOS IMPEEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
COMPLETOS {BATA, GUANTES, GORRQ, MONOGAFAS, CARETA, TAPABOCA N95}, LAVADO DE MANOS PREVIO ¥ POSTERIOR
CONTACTC CON PACIENTE *=+

AL+ NOTA MEDICA - EVOLUCION ORTOPEDTA %+

J0SE MBERTO LASSO GIRALDO
EDAD! 62 ANGS

CC; 16653926
F1URG:13/11/22

FIHOSPI: 13/41/22

EPS: SOAT ) o

*** DIAGNOSTICOS ***

1. TRAUMA EX PIERNA DERECHA

1,1 HERIDA COMPLEIA EN 1f3 DISTAL DE PLERNA DERECHA + DEFECTO DE COBERTURA DE 10XL0 €M

1.1 FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO I11B

1,3 TRANSECCTON DE LA ARTERIA TIBTAL POSTERIOR DERECHA A NIVEL PROXTHMAL

+v POP LAVADC + DESBRIDAMIENTO + REDUCCICH ABIERTA + INSERCION DE MATERTAL DE OSTEOSINTESIS (TUTOR
EXTERNO} DE FRACTURA EXPUESTA GRADO Il DE TIBLA DERECHA (13/11/22 - DR COBG)

< POP DE APLICACION OF TUTOR EXTERNO EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GHADO ILIB DERECHA + SISTEMA VAC

{15711/22 - DR, SANCHEZ}
... POP DE DE LAVADO + DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERCNE GRAGO 1138 DERECHA + CAMBIC
SISTEMA VAC [19/11/22 - DR. SANCHEZ)

2. HTA X HC

tlpsHasisiendial cfinlcacrstoray.com.cofSHS_CRicache/xkovid.himl




20111422, 232

* 1 ANTIBIOTICOTERAPIA =+
ACTUAL .
- AMPICILINA SULBACTAM AMP 3 GR IV CADA & HORAS (FT 13/11/22 - DIA 7/7) =** ULTIMOD DIA 4 +*

* &4 REPORTE DE MICROBIOLOGICOS ¥4+
13711422 CULTIVO DE HUESO DE TIBIA DERECHA: HEGATIVO FIMAL

v SURIETIVO *** :
PACIENTE REFIERE PASA BUENA MOCHE, BUENA MODULACION DE DOLOR, NIEGA ALZAS TERMICAS, NAUSEAS O EMESIS, BUE{I
PATRON DBE SUEND,

244 DRIETTVO *44 .
ENCUENTRO PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, AFERRIL, HIDRATADO, ALERTA SIN SIGHOS OF SIRS O
DIFICULTAD RESPIRATORIA CON EL DOLOR CONTROLADO, COM LOS SIGUIENTES SIGMOS VITALES! PA 151/76 MMHG FC 75 LPM
FR 20 RFM SPO2 5%% T 36,2°C FID2 21%

AL EXAMEN FISICO -
- C/C: NORMOCEFALD, PUPILAS ISOCORICAS, REACTIVAS, ESCLERAS ANICTERICAS, CONIJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS
HUMEDAS, CUELLO }40VIL, NO MASAS, NO ADENOPATLAS, )

= £fP: TORAX SIMETRICO HORMOEXPANSIBLE, CAMPGS PULMONARES CON MURMULLO YESICULAR PRESENTE, NGO AGREGADOS,
AUIDOS CARDIACOS RITMICOS, NO AUSCULTO SGPLOS,

- ABD: BLANDD, DEPRESIBLE, SIH SIGHOS DE IRRITACICH PERITONEAL .

- EXT: MID CON PAESENCIA DE TUTOR EXTERNO, ADEMAS DE VENDAJE ELASTICO LIMPIO, SISTEMA WAC FUNCIONAL RESTO BE
EXTREHIDAOES MOVILES SIMETRICAS NO DOLOR, PERFUSION DISTAL CONSERVADA, PULSOS PERIFERICOS PRESENTES,
LLENADIO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

- SHC: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO APARENTE GLASGOY 15/15

e ANALISIS 44
PACIGNTE DE 52 ARDS BE EDAD, CON ANTECEDENTE DE HTA, QUIEN INGRESA EN CONTEXTO DE ACCEDERYE DE TRANSTTD,
QUE GENERD MANEID INTRAHOSPITALARIO POR LOS SIGUIENTES PROBLEMAS: :

1. TRAUMA €1l PIERNA DERECHA: THAGENES DE SHGRESO DONDE SE EVIDENCIA FRACTURA EXPUESTA CE TIBIA ¥ PERONE,
ASOCIADO A HERIDA COMPLEIA EN 1/3 DISTAL DE PIERHA DERECHA, POR LO.QUE SE CONSIDERARON FRACTURAS EXPUESTAS
GRADO [TIR, 5E REALIZO MANEIQ QUIRUAGICO INICIAL PARA CONTRGOL DE DAROS DE LAVADG + DESBRIDAMIENTO +
REDUCCION ABIERTA + INSERCION DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (TUTOR EXTERNO) DE FRACTURA EXPUESTA GRADO HI
DE TT81A DERECHA (13/11/22 - DR COBO), CON CULTIVOS [HTRAQUIRURGICOS DE HUESD CON REPORTE FINAL NEGATIVO,
ADEMAS DADO COMPLEXNDAD DE TRAUMA SE CONSIDERO TOMA DE ANGIOTAC QUE BESCRIBE PERDIDA DE CONTINUIDAD DE
ARTERTA TISIAL POSTERIOR A NIVEL DE TERCIO MEDIO DE PIERNA, CON REDUCCION SIGNIFICATIVA DE HEMOGLORINA
(INGRESD 13,9 - POSTERIOR 7,4) RAZON POR LA CUAL SE COMENTO COHN SERVICIO DE CIRUGIA VASCULAR (DR CARRILLO),
QUIEN REFIERE PACIENTE SIN TNDICACION DE MANEJO POR LA ESPECIALIDAD, REQUIRIG EN DICHO MOMENTO DE
TRANSFUSIOH DE L UGR CON HEMOGRAMA POSTRANFUSION CON HB EN 9.7, DADO FRACTURA EXPUESTA CON ALTO RIESGO
COMPROMISO INFEGEIOSO SE INDICO LAVADOS SERIADOS, ULTIMO SIN COMPLICACIONES REALLZADO EL DIA DE
AVER{19/11/22} CON HQX DE HERIDA EN TERCIO MEDID DE LA PEERNA CON CARA ANTERIOR, DEFECTO DE COBERTURA
DEIOX10 Ch APROXIMADAMENTE, CON BORDES DESVITALIZADOS Y PARTE DE MUSCULO TIBIAL AHTERIGR DESVITALIZADO,
TIEIA DESPERIDSTIZADA, FOCO DE FRACTURA EXPUESTO, CON INDICACIGN OF NUEVA SHTERVERCIGH BARA DESBRIDAMEINTO
Y CAMBIO SISTEMA VAC 4 DIAS POP {FT 23/11/22) POR LO QUE SE SOUICTTA PROCEDIMIENTD. POR AHORA STH REQUERIR
MANEJO ADICIONAL, SE ENCUENTRA EN TERAPIA ATB A BASE O AMPICILINA SULBACTAM (FT 13/11/22 - DIA 7/7}, 51N SIGNOS
DE SIRS, HERIDA QX SIH CAMBIOS QUE SUGIERAN PROCESO THFECCIOS0 POR LO QUE SE DECEDE SLSPENDER TERAPIA ATH.

A, PACIENTE EN QUIEH SE DEBE PROCURAR MANTENER NTVELES DE HB »/— A 10 CON E FiY DE ESTIMULAR CORRECTA
CICATRIZACION ¥ ESTADO DE TENDOS PROMOVIENDG CORRECTA GRANULACION, FOR LO QUE PREVIAMNETE SE INDICO
TRANSFUSION DE 1 UGR (19/11/22) S1H COMPLICACICNES, CON HB CONTROL FOST EM 10.7, SE DECIDE CONTROL
PARACLIHICO 21711722, .

PACIENTE CON DIAGROSTICOS Y CONDUCTAS DESCRITAS, ESTABLE, MODULANDO DOLOR, INDICACION BE NUEVD LAVADO
QUIRCGRGICO £4 + DIAS POP (FT 23/14/22), SEGUN EVOLUCTON CLINICA SE EVALUARAN CONDUCTAS ADICIONALES, POR
AHORA SII CAMBIOS EN CONDUCTA. SE EXPLICAH DIAGNGSTICOS, CONDUCTAS Y HMANEID FARMACOLOGICO A PACIENTE ¥
FAMILIAR PRESENTE QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR -

ity
ety et
L EHETY

Profeslonal: ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ
CC - 6343273 - T.P 7646910% -
Espacialidad - TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

2022-11-21

obizzy

SERVICIO:
IUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ - ESPECIALIDAD! MEDECINA GENERAL
H. SUBIETIVO:

“H. OBIETIVO:
ANALISTS:
PLAN: JOSE ALBERTO (LASSO GIRALDD
EDAD: 62 AROS
CC: 16653926
F1 URG: 13/1i/22
F1 HOSPL:13/11/22
EPS: SOAT :
=% DLAGHOSTICOS 4% ‘

L. TRAUMA £H PIERNA DERECHA

1.1 HERIDA COMPLEIA EN /3 DISTAL DE PIERNA DERECHA + DEFECTO DE COBERTURA DE 18X10 CM

y.com.cofSIIS_CRicache/xkoyid,himl

23429

20011122, 23:26

1.1 FRACTURA EXPUESTA OE TIBIA Y PERONE GRADO ITID

1.3 TRANSECCION DE LA ARTERTA TTSIAL POSTERIOR DERECHA A NIVEL PROXIMAL

.. POP LAVADD + DESBRIDAMIENTO + REDUCCION ASIERTA + TNSERCION DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (TUTOR
EXTERNO) DE FRACTURA EXPUESTA GRADO ITI DE TIBLA DERECHA (13711722 - DR CORO)

... PGP DE APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRADO (11B DERECHA + SISTEMA VAC
{15/11f22 - DR. SANCHEZ) )

... POP DE DE LAVADO + DESBRIDAMIENTO DE FRACTUMRA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE GRAGQ TIi DERECHA +.CAMBIO
SISTEMA VAC (59/11/22 - DR. SANCHER) )

2. HTAX HC -

SE RECIBE LLAMADD OE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA, PACIENTE QUIEH TIENE ORDEN DE TRASLACD POR EOLICITUD
BE SU EPS A CLINICA NUESTRA, ASISTE PERSONAL DE AMBULANCIA PARA REALTZAR TRASLADD DE PACIENTE, PACIENTE
EGRESA ALERTA, ORIENTADO, SIN FOCALIZACION MOTORA O SENSITIVA, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, SIH SIGHOS DE
ngc;ﬂm RESPIRATORIA, EN COMPARIA DE FAMILIAR, SE EXPLICAN DIAGNOSTICCS ¥ CONDUCTA REFIEREN ENTERDER Y
ACEP . .

Peofestonal: JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ
CC- 1113663873 - T.P 1113663873 -
"Especialidad - MEDICINA GENERAL

DIAGNOSTICOS DE EGRESO ASIGNADOS

]Lcomso

|[biAGNDSTICO DE EGRESD

| sa01

JlconTusIon DE OTRAS PARTES Y LAS NO ESPECIFICADAS DE LA PIERHA

|[HERIDA DE GTRAS FARTES DE LAPIERHA J

;E Se1B

FECHA

RESUMEN DEL PLAM TERAPEUTICO

2032-11-12

yenlegse - YENNY STEFHANY LEGRO SEGURA

ESPECIALIDAD: MEDICTHA GENERAL

Solucitud Apoyo Dx: RADIDGRAFIA BE FEMUR AP Y LATERAL . ,

#*0bs: DERECH

Soluditud Apoyo Dt RADIOGRAFIA DE PEERNA AP Y LATERAL

*+Qbs: DERECH .

Soludtud Apoyo Dx: RADIOGRAFIA DE PtE AP Y LATERAL

#40hs: DERECH

Solucitud Apoyo Dx: RADIGGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL

+40bs: DERECH

Sohidtud Apoyo Dx: RARIGGRAFIA DE TOBILO AP LATERAL Y ROTACION INTERNA

*+0bs: DERECH

Soluditud Apoyo Dx: TOMOGRAFLA AMIAL COMPUTARIZADA DE CRANED SIMPLE .

+2ohs; PACIENTE QUIEN PRESENTA ACCIDENTE DE TRANSIFO DE ALTA CARGA CINETICA CON FRACTURA COMPLEIA DE F(TREMIDAD
INFERIOR DERECHA CON EXPOSICION OSEA

Solucitud Apoyo Dx: TOMOGRAFTA AXIAL COMPUTAREZADA DE TORAX SIMPLE

+20bst PACIENTE QUIEN PRESENTA ACCIDENTE DE TRANSITO DE ALTA CARGA CINETICA CON FRACTURA CGMPLE)A DE EXTREMIDAD
INFERIOR DERECHA CON EXPQSICION QOSEA, .
Solucitud Apoyo Dx: TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA DE ABQOMEN ¥ PELVIS ABDOMEN TOTAL SIMPLE

+*0hs: PACIENTE QUEEN PRESENTA ACCIDENTE DE TRANSITO OE ALTA CARGA CINETICA CON FRACTURA COMPLEJA DE EXTREMIDAD
INFERIOR DERECHA CON EXPOSICIOHN OSEA

Solucitud Apoye Oxi TEEMPO DE PROTROMBINAPT . N

**0bs: S5 - -

Sofucitud Apoyo Dx: TIEHPO DE TROMBOPLASTIMA PARCIALPTT

**0bs: 55

Selucitud Apeyo Dx: HEMOGRAMA IVHEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS [HDICES ERITROCITARIOS
LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS THDICES PLAGUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA £ HISTOGRAMA METODO
AUTAMATICO . ‘ . :

*0hs: 55

yenlegse - YEHNY STEPHANY LEGRO SEGURA
ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL '
Sofuettid Apoyo Dx: TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA DE MIEMBROS INFERIORES ¥ ARTICULACIONES

+40bst AMGLOTAC BE MIEMBROS INFERFORES (URGEHCIA VITALY ) .

Soludtud Apoyo Dx: TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA EN RECONSTRUCCION TRIDIENSIONAL
+40hs; ANGIOTAC DE MIEMBROS IFERIORES (URGEHCIA VITAL)

21322

23;25

2022-11-13

. hlips:Hfasls leﬁ;;EaLdinEcﬂcrlslnrey.mm.melES__C Ricache/xkovid.html

lelzapiz - LETDY ALEJANDRA ZAPATA TZQUIERDO

ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL

HEDICAMENTO FORMULADD: CLORURO DE SODIO AL 0.9% X 100ML (9% SOLUCION INYECTABLE 0.9% A0LSA - LAS. :BAXTER 5.A
1 SOLUCION Cada 24 Hora{s), VIA: INTRAVENOSA, CONCENTRACION 9%/ L00ML BOLSA, DIAS DE TRATAMIENTO: t

MEDICAMENTO FORMULADD: CLORURO DE SCDIO AL 0.9% ¥ SDOML SOLUCION FNECTABLE SOOML BOLSA - LAR, :DAXTER S.A 2
SOLUCTON Dosls Unfra, VIA: INTRAVENOSA, CONCENTRACIGN 0.9% X 500ML. SOLUCION, DIAS DE TRATAMIENTO; L

MEDICAMENTG FORMULADC: CLORURD DE SGD10 AL 0,9% ¥ 250ML SOLUCION INYECTABLE 250ML BOLSA - LAB, :BAXTER S.A 1
SOLUCION Dosis Unlca, VIA: INTRAVENOSA, CONCENTRACION 0.5%/250ML SOLLTION, DIAS DE TRATAMIENTO;
HEDICAMENTO FORMULADO: AMPICILINA+SULBACTAN 1,56 POLVD RECONSTTTUIR{FARMALOGICA) 1 VIAL - LAB, :FARMALOGICA 2
VIAL Cada & Hora(s), VIA: INTRAVENOSA, CONCENTRACION 1.5 G VIAL, PIAS DE TRATAMIENTO:
MEDICAMENTG FORMULADO; DIPERORA SODICA 1G/2HL SOLUCION INYECTABLE 1G/2HL AMPOLLA - LAB, (FARMIONI 2 SOLUCION

T 2429

o113




20M4/22, 23:26

hlipsasislencist.clinleacristorey,com.cofSI1S_CRicache/xkovid.himl
N

01:37

01:57

¢3:301

15230

1

Cada B Hora(s}, VIA: INTRAVENDSA, CONCENTRACICH IG/21L AMPOLLA, DIAS DE TRATAMIENTO: 1

MEDICAMENTO FORMULADO: ACIDD TRANEXAMICO S00MG/SML SOLUCION [NYECTABLE SO0MG/SML AMPOLLA - LAB. :NO DEFINIDO
2 SOLUCION Desls Unica, VEA: INTRAVENOSA, CONCENTRACION S00MG/SML AMPOLLA, DIAS DE TRATAHIENTO: 1

MEDICAMEHTO FORMULADO: AGUA ESTERIL X 2GML 1OMEL AMPOLLA - LAB, :CORPAUL 1 SOLUCION Desls Unlca, ViA: INTRAVENDSA

CONCENTRACION 10ML AMPOLLA, DIAS DE TRATAMIENTO: 1

HMEDICAMENTO FORMULADO: LIDOCAINA CLORHIDRATO JALEA 29 295/30ML JALEA - LAB, :ROPSOHN THERAPEUTICS LTDA 1 JALEA

Dosis Unicz, VIA: TOPICA, CONCENTRACION 285/30ML UNMGUENTO, DIAS DE TRATAMIENTO: L

deqcebol ~ DENTS EDMOND COBO QLIVERDS ’ -
ESPECTALIDAD: TRAUMATOLOGIA-GRTGPEDIA

Soluscitud Apoyo Dxi CULTIVO PARA MICROORGANISHDS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES
*+0bs; CULTIVO DE HUESO TIBIA DERECHA

dencobal - DEN[S EDMOND COBO OLIVEROS ' R i
ESPECIALIDAD; TRAUMATCLOGIA-ORTOPEDIA

Solucitud Apoyo Dx: RADIDGRAFIA DE PIERNA AP Y {ATERAL
**0bs: DERECHA. RY POP DE CONTROL .

ragestto - RAQUEL ANA MARIA ESTRADA TOAPANTA
ESPECIALTDAD; PMEDICINA GEMERAL

HOSPITALIZACION A CARGO DE ORTOPEDIA

- CABECERA 30

- DIETA HIPOSODICA
- AMPICILINA SULSACTAM Al4P 1.5 GR, APLICAR 3 GR 1Y CADA 6 HORAS FL 13/11/22 DIA D

- OMEPRAZOL TAB 20 HG, DAR 1 TAB VO CADA DIA

- ENDXAPARINA AMP X 40 MG, 1 AHPO SC CAD 24 HRS.

- DIPIRONA AMP X 1 GR, 1 AMP IV CADA B HRS. FT 13/11/22 DIA 0/5

- ACETAMINDFEN TAB X 500 MG, 1 GR VO CADA 6 HRS.

- TRAHAGOL AMP 501G, APLICAR 1 AHP SC CADA 12 HORAS ++==+ 51 DOLOR INTENSO ¥+
- SEGUIMIENTO POR ORTOPEDIA
- CUIDADDS DE ERFERMERTA

- CUIDADOS PE TUTGR EXTERNG
- VIGILAR DOLOR

- VIGILAR SIGHOS VITALES

- INFORMAR CAMBLOS

CONCILIACION MEDICAMENTOSA
- LOSARTAN TAB 50 !«IlG, 1 TAB VO CADA 12 HORAS

EN PROCESG

SEGUIMIENTO A CULTIVOS INTRAQUIRURGICOS 13/11/22
REPCRTE OE RX DE INGRESO

REPORTE DE RX DE CONTROL POP

S5/ PARACLINICOS DE 1MGRESOD

DPEFINIR CONVERSION INTERNA SEGUN SVOLUCTION

MEDICAMENTC RE FORMULADO; AMPICILINA+SULBACTAN 1.5G POLVO RECONSTITUIR(FARMALOGICA) 1 VIAL - LAB. :FARMALDGICA
2 VTAL Cada 6 Horals), VIA: INTRAVENDSA, CONCENTRACION 1,5 G VIAL, DIAS DE TRATAMIENTD: 1

MEDICAMENTO FORMUIADD: ACETAMINDFER 500MG TABLETA S00MG TABLETA (S) - LAB. :AMERICAN GENERICS 2 TABLETA (S) Cada
6 Horals), VIA: DRAL, CONCENTRACIGN SDOME TARLETA, DIAS DE TRATAMIENTC
MEDICAMENTC FORMULADD: GMEPRAZOL 20MG CAPSULA 20MG CAPSULA - LAB. (FARMACOL 1 CAPSULA (S) Cada 1 Dfa(s), ViA:
ORAL, CONCENTRACION 20MG CAPSULA, DIAS SE TRATAMIENTO: L

HEDICAMENTC RE FGRMULADD; DIFIRGHA SODICA LG/2ML SOLUCION INYECTABLE 1G/2HL AMPOLLA - LAB. :FARMIONI 4 SOLUCK
Cada 8 Hora(s), VIA: INTRAVENDSA, CONCENTRACION tG/2HL AMPOLLA, BEAS DE TRATAMIENTO: |

MEDICAMENTG FORMULADD: EHOXAPARINA A0MG/AML SOLUCIGN THYECTABLE ADMG/SML AMPOLLA - LAB, :PROCAPS 5.4 1
SOLUEION Cada 1 Dia(s), VIA: SUBCUTANEA, CONCENTRACION 40MG/4ML AMPCLLA, DIAS DE TRATAMIENTO: 1

HEDICAMENTC FORMULADO: TRAMADOL SOMG/ML SOLUSION INYECTABLE SDML/1ML AMPOLLA - LAB. ;PROCAPS 5.4 1 SOLULIC
Cada 12 Hora($), ViA: SURCUTANEA, CONCENTRACIOHN SDMG/IL AMPOLLA, DIAS DE TRATARMENTO: 1

Solutitud Apoyo Dx: HEMOGRAMA IVHEMOGLOBINA HEMATOCRITD RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERTTRCCITARIOS'
LEUCOGRAMA RECUENTC DE PLAQUErAS INpIcES PLAQUETARIDS ¥ MORFOLDGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA METODO
AUTOMATICO  ~

**Qbsi CONTROL

Selucitud Apuyu Dx NITROGENO UREICG BUN

**0bs: C

So!uutud Apnyn Dx caEATmINA EN SUER® U OTROS FLUIBOS

+40bs: CONTROL

Solutitud Apoyo Dxi SODIO

**«0hs: COMTROL

Soluditud Apoyo Dx: POTASIO

440bs; CONTROL

Solucitud Apoyo Dx: CLORQ CLORURD
**0bs: CONTROL

lattelva - LUIS MIGUEL TELLO VALENCIA
ESPECIAUIDAD: TRAUMATOLOGIA-DRTOPEDIA

HOSPITALIZACION A CARGC DE ORTOPEDIA

- CABECERA 20

- DIETA HIPOSODICA

= AMPICILINA SULBACTAM AMP 1.5 GR, APLICAR 3 GR IV CADA & HORAS FI 13/11/22 BIA O
- QMEPRAZOL TAB 20 MG, DAR 1 TAB VO CADA DIA

— ENOXAPARINA AMP X 40 MG, 1L AMPO SC CAD 24 HAS.

- DIPIROMA AMP X 1'GR, 1 AMP IV CADA B HRS. F1 13/11/22 GIA 05

- ACETAMINOFEN TAB X 5I]D 4G, 1 GR VD CADA & HRS.

- TRAMADOL AMP 5D MG, APLICAR 1 AlP SC CADA 12 HORAS 22212 ST DOLOR INTENSD ===
- ACIDO TRANEXAMICO | GR IV D,U ***RUEVO***

- SEGUIMIENTD POR ORTOPEDIA

25{29

2044122, 5.5+

- CUIDADOS DE ENFERMERIA

- CUIDADOS DE TUTOR EXTERNG

- VIGILAR (HOLOR

- VIGILAR SIGNDS VITALES 1
- INFORMAR CAMBIOS

CONCSLIACION MEDICAMENTOSA
- LOSARTAN TAB 50 G, 1 TAB W0 CADA 12 HORAS

EN PROCESO

SEGUIMIENTD A CUITIVDS INTRAQUIRURGICOS 13/11/22
REPORTE DE RX DE TNGRESO

REPORTE DE RX DE CONTROL PP

5% LAVADO QUIR?RGICO EN 4B HORAS

DEFINIR CONVERSION INTERNA SEGUH EVOLUCIGN

|

T 2022-11-14

1:11

dencobol - DENTS FDMOND COBO OLIVEROS
ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

HOSPITALTZACION A CARGO DE ORTOPEDLA !
- CABECERA 30
- DIETA HIPOSODICA =%+ VO A PARTIR DE {LAS 10: 00 PM *19
- LEV HARTAM B CC/ HORA #4444 4e [NICIAR A PARTIR DE LAS 10! GO PM =4+
- AMPICILINA SUEBACTAM AMP 1,5 GR, APLICAR 3 GR 1V CADA 6 HORAS Fi 13/11/22 DIA 1
- OMEPRAZOL TAB 20 1G, DAR 1 TAB VO CADA DHA
- ENOXAPARINA AP X 40 HG, 1 AHFO SC CAD 24 HRS.
- DIRIRONA AMP X 1 GR, 1 AMP IV CADA 8 HRS. £1 13/11/22 D1A J,I'E
- ACETAMINCFEN TAB X 500 MG, 1 GR VO CADA 6 HRS.
- TRAMADOL AMP 50 MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 12 HDRAS #=***= ST DOLOR INTENSO **4
- ACIOD TRANEXAMICO 1 GR 1V DU ***SUSPEHDER *+* 4
~-SEGUIMIENTO POR ORTOPEDIA
- CUIPADOS DE ENFERMERIA
- CUIPADOS DE TUTOR EXTERND
- VIGILAR DOLOR
= VIGILAR S5IGNOS VITALES
- VIGILAR SANGRADO
- INFORMAR CAMBIOS .
GRALIAS - A

.CONRCIIACION MEDICAMENTOSA

- LOSARTAN TAS 50 MG, 1 TAB VO CADA 12 HORAS

EN PROCESD
- 56/ HEMDGRAMA DE CONTROL

-SEGUIHIENTC A CULTIVOS IHTRAQUIRURGICOS 13/11/22

- LAVADO QUIRTRGICO EN 48 HORAS ( FT: L5/11/22 3

- DEFIIR CONVERSION INTERNA SEGUN EVOLUCION

MEDICAMENTD FORMULABG: SOLUCICN LACTATO RINGER X LODOML 1080ML BOLSA - LAB. :BAXTER 1 SOLUCION Cada L bia(s}, VIA:
IHTRAVENOSA, CONCENTRACION 1000KL BOLSA, DIAS DE TRATAMIENTO: L

Soluctud Apayo Dx: HEMOGRAMA IVHEMOGLOBINA HEMATOCRTTO RECUENTO DE ERITROCITGS INDICES ERTTIROCITARIOS
LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOSIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA METODO
AUTOMATICO

€i0ys; CONTROL

Solicilud Proc Ox: LAVADO Y DESBRIDAMIENTO BE FRACTURA ABIERTA DE TIBIA O PERONE 50D .

++0bs: 55/ LAVADO + DESBRIDAMIENTC DE PIERNA DERECHA

Solicilud Prae Qx: LAVAQO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE TIBIA G PERONE 50D

+40bs: 5/ LAVADO + OESBRIDAMIENTO DE PIERNA DERECHA

2022-11-15

hllps:fh

03145

03:49,

i3l

i4:56

dinlcacristarey.com.coSIIS_CR/cact

Juzmanlo - JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ

ESPECIALIDAD: MHEDICINA GENERAL

Solucltud Apoya Dx: ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCIONRASTREC O RAL POR MICROTECHICA
*wDis: 55 RESEAVA DE 3 UGRE

Solicltud Apoyo Dx: HEMOCLASIFICACICN SISTEMA RMNTZGENO Rh D POR MICROTECNICA
€*Dbs: 55 RESERVA DE 3 UGRE

Solucitud Apoya Dx: HEMOCLASIFICACION GRUPO ABC DIRECTA O GLOBULAR FOR MICRDTECNICA
#10bs: 55 RESERVA DE 3 UGRE

Solucitud Apoya Dix: HEMDCU\SIFICACION GRUPO ABQ INVERSA O SERICA POR MICRO TECMNICA
*40bs: 55 RESERVA DE 3 UGRE

Solucitud Apoyo Dx: PRUEBA DE COMPATIBILIDAD CRUZADA MAYOR POR MICROTEC HICA

#%pis: 55 RESERVA DE 3 UGRE

juamanlo - JUAN DAVID MANRTQUE LOFEZ .

"ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL

Splurilud Apoyo Ox; PROCESAMENTO DE LA UHIDAD DE GLOBULOS RGIOS O ERITRDCITOS LEUCORREDUCIDOS O .
DELEUCOCITADOS .

*40hs; 85 APLICACITH DE 1 UGRE

Soludtud Apoyo Dx; APLICACION DE LA UNIDAD DE GLOBULQS ROFOS D ERETROCITOS -
++0hs: 55 APLICACITH DE 1 UGRE .

ingchava - INGRID PAOLA CHAVEZ VALENZUELA

ESPECIALIDAD: MEDLCINA GENERAL

Solurilud Agoyo Ox: HEMOGRAMA IVHEMOGLOBINA HEMATOCRIIO RECUENTO BE ERITROCTTOS INDICES ERITROCITARIOS
LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS TNEHCES PLAQUETARIDS Y MORFOLDGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA METODO
AUTOMATICO

+#40hs: HEMOGRAMA POSTRANSFUSIOHAL

andsanch - ANDRES FELIPE SANCHEZ CHAVEZ

ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTCPEDIA . '

fukavid.htmt

26129



20111122, 23:26 . 20/11/22, 23:26

HOSPITALIZACION A CARGD DE ORTOPEDIA ' . 20221318 [, humshagu - AUHBERTD ALEIANDRO GBANDO GUERRERRO ) . '
. . . ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGLA-ORTOPEDTA ;
- CABECERA 30 ' HOSPITALIZACION A CARGC DE ORTOPEDIA
- - DIETA HIPDSODICA *= == DIFERIR 5%
+ LEV HARTAIA 6 CCJ HORA . . CABECERA T
T RAPIALINA SULBACTAM AMP L5 GR, APLICAR 3 GR TV CADA 6 HGRAS Fl 13/11/22 OIA 2 . et TIFOSODICA
- QHEPRAZOL YAB 20 MG, DAR L TAS VO CADA DIA i - AMPICILENA SULBACTAM AMP 1.5 GR, APLICAR 3'GR IV CADA & HORAS FI 13/11/22 DIA S
- EMOXAPARIHA AHP X 40 MG, L AMPO 5C CAD 24 HRS. +4¢% DIFERIR *2+ RiCPRAROL TAB 20 MG, DAR 1 TAB V0 CADA BTA .
- OIPIRONA AMP X 1 GR, 1 AtSP 1V CADA B HRS. F1 13/11/22 DIA /5 « ENDXAPARINA AP X 40 15, 1 AMPO SC CAD 24 HRS.
- ACETANINOFEN TAG 3 500 16, 1 GRLUD CADA 6 HRS. . - DIPIRONA AMP X L GH, L AMP IV CADA & RAS. FT 13/11/22 OIA 5/5 ***UiTilA DO e
- TRAMADOL AMP SO HG, APLICAR 1 AMP SC CADA 12 HORAS *4* = Si DOLOR INTENSO **+ ) ACETAMINOFEN TAB X 500 MG, 1 GR VO CADA 6 ik SIS ¥ SUSPENDER
- SEGUIMIENTD FOR DRIOPEDIA : - *- TRAMADCL AMP 50 MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 12 HORAS *#++* SI DOLOR INFENSO *+4
- CUIDADOS DE ENFERMERTA - . ~ SEGUIMIENTO FOR ORTOPEDIA -
- CUIDADOS DE TUTOR EXTERNO . - CULDADOS DE ENFERMERIA
- VIGULAR DOLOR ‘ - CULDADOS DE TUTGR EXTERNG
- VIGILAR SIGNOS VITALES . VAR GOLSR
- VIGILAR SANGRADO : ’ . - VIGILAR SIGNOS VITALES
- INFORMAR CAMBIOS ~ VIGILAR SANGRADD : .
GRACIAS ~ INFORMAR CAMBIOS : : :
CONCILIACION MEDICAMENTOSA . ’
- LOSARTAH TAR 5D UG, 1 TAB VD CADA 12 HoRAS : CONCILIACION MEDICAMENTOSA
. : . . ) : ~LOSARTAN TAB 50 MG, 1 TAB YO CADA 12 HORAS
EN PROCESO . '
- 547 HEMOGRAIA POSTRANSFUSIONAL ) ) £h PROCESD
-SEGUIMIENTO A CULTIVOS INTRAQUIRURGICOS 13/11/22 : - LAVADD QUIRIRGICO + CAMBLO DE VAC EN 4 DIAS { FT: 19/11/22)
_LAVADO QUIRTRGICO EN 48 HORAS { FT: L5/11/22) - ) - © HB DEBE SER MAYOR O IGUAL A 10
3 - 55 PARACLINICOS
15417 andsanch - AHDRES FELIFE SANCHEZ CHAVEZ - Selucltud Apoys Ox: HEMOGRAMA IVHEMOGLOBENA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS $NDICES ERTTROCITARIG
12 ESPECTALIGAD: TRAUHATOLOGIA-ORTOPEDTA ) LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS TNDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA £ HISTOGRAMA BETODO
HOSPITALIZACION A CARGO DE ORTOPEDTA . AUTOMATICO ’
i *10bst 55 PARACLZNICOS DE CONTROL
- CABECERA 30 . : Solueitud Apayo Dx: CLORD CLORURD
- DIETA HIPOSODICA . : +40bs: 55 PARACLINICOS DE CONTROL
~ AMPICILINA SULBACTAM AMP 1.5 GR, APLICAR 3 GR [V CADA 6 HORAS FT 13/11/22 DIA 3 Solueitud Apoyo Dx: NITROGEND UREICO BUN
- OMEPRAZOL TAB 20 MG, DAR 1 TAB VO CADA DIA . +50bs: 55 PARACLZNICOS DE CONTROL
" - ENOXAPARTNA AP X 4D MG, | AMPQ SC CAD 24 HRS, Solucitud Agoyo Dx: POTASIO
: - DIFIRONA AMP X 1 GR, 1 ALV TV CADA B HRS, FI L3/11/22 DIA 3/5 . . +£0bs: 55 PARACLZNICOS DE CONTROL ) )
- ACETAMINOFEN TAB X°500 MG, | GR VO CADA 6 HRS, i Solucilud Apoyo Dx: SODID .
- TAAMADOL AP 50 MG, APLICAR 1 AMP 5C CADA 12 HORAS 4 #44¢ SI DOLDR JNTENSO *** 10bs: 55 PARACLTNICOS DE CONTROL
- SEGUIMIENTO POR ORTOFEDIA ) . Saluditud Apovo Dx; CREATININA EH SUERG U GTROS FLUI0OS )
- CULDADOS DE EHFERMERIA *0bs: 56 PARACLZHICOS DE CONTROL ’
b - CUIBADOS DE FUTOR EXTERHO ) ) s
- VIGILAR OOLOR . : . 202211718 |l o ingchava - INGRID PAOLA CHAVEZ VALENZUELA
2022-11-16 - VIGILAR SIGHOS VITALES 18 pgpECIALIDAD: MEDICINA GENERAL
- VIGILAR SANGRADO , . - Solucilud Apoyo Dx: ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCIONRASTREG O RAT POR MICROTECICA
- THFORMAR CAHBIOS 240be: RESERVAR 2 U GR ¥ TRANSFLNDIR 1 UNIDAD
GRACLAS ! : Seluchud Apoyo Bx: HEMOCLASIFICACION SISTEMA RRANTIGENG R D FOR HICROTECHICA
CONEILIACION MEDICAHENTOSA . *#20bs: RESERVAR 2 U GR Y TRANSFUNDIR 1 UNIDAD
o Solucilud Apoyo Dx: HEHOCLASIFICACION GRUPO ABD DIRECTA O GLOBULAR POR MICROTECHICA
- LOSARTAR TAB 50 MG, 1 TAB VO CADA 12 HORAS . *0bs: RESERVAR 2 U GR Y TRANSFUNDIR 1 UNIDAD
. . Solucitud Apoyo Dx: HEHOCLASIFICACION GRUPO ABD JNVERSA O SERICA POR MICRO TECHICA
EN PROCESQ . . we0bs: RESERVAR 2 U GR ¥ TRANSFUNDIR 1 UNIDAD
-SEGUIMIENTO A CULTIVOS WTRAQUIRURG[CGS 13711422 Solucitud Apoyo Ox: PRUEEA DE COMPATIBILIDAD CRUZADA HAYOR POR HICROTEC NICA
- LAVADO QUIRERGICO + CAMBID DE VAC EN 4 DIAS ( FT: 19/11/22 ) - . 7 0bs: RESERVAR 2 U GR Y TRANSFUNDIR 1 UNIDAD
Solicitud Prac Qx! LWADO Y DESERIDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE TIBLA O PERONE SOD - Sofuctud Apoy Dx: FROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE GLOBULOS RaT0
+Dbs: S5/f LAVADO FCAMBIO BF VAT EN PIERHA DERECHA . ] DELELCOCHARDS 5 O ERITROCITOS LEUCORREDUCIDOS O
Solidid Proc Qi LAVADD Y DESBREDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE TIBIA O PERONE 500 ) e Ghn: RESERVAR 2 U GR ¥ TRANSFUNDIR 1 UNIOAD
*+0bs: S5/ LAVADO CAMBIO BE VAC EN PIERNA DERECHA : Sofucitud Apoyo Dx: APLICACIGN DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROIOS G ERI
Solldtud Proc Qx: GESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 20% AL 28% OF SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL e EaEAR 3 U GR Y TRANSEUNDIR 1 UNIOAD TROCITOS
+40bs; S5/ LAVADO + CAZ@10 DE VAC EN PIERNA DERECHA :
+ 1| 51530 tmachava - INGRIO PAOLA CHAVEZ VALENZUELA
3124 2dsanch - ANDRES FELIPE SAHCHEZ CHAVEZ - . ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL i
12:24 LcpECTALIDAD: TRAUMATOLOGIA-CRTOPEDIA Solucitud Apoyo Dx: HEMOGRAMA [VHEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUEHTO DE ERITROCITOS (NDICES ERITROCITARIDS
HOSPITALIZACION A CARGO DE ORTOPEDIA - . kﬁ%?ﬁﬁgg RECUENTO DE PLAQUETAS IHDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA £ ECTRONICA £ HISTOGRAMA METODO
- CABECERA 30 *+0bs: HEMOGRAHA POSTRANSFUSIONAL
- DIETA HIPOSODICA ' 11:20 aNdsanch - ANDRES FELIPE SRHCHEZ CHAVEZ
~ AMPICILINA SULBACTAM AMP 1.5 GR, APLICAR 3 GR IV CADA 6 HORAS F1 13/11/22 DIA 4 : 20 ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGEA-ORTGPEDIA
- OMEPRAZOL TAE 20 1G, DAR 1 TAB VO CADA DIA - ) : .
DX ADARIIZh AHHF X 40 HG, 1 AHPO 5€ CAD 24 HRS. HOSPITALIZACION ¥ ORGENES MEDICAS A CARGO DE GRTOPEDIA
_ DIPIRONA AMP X 1 GR, 1 AMP [V CADA 8 HRS. FI L3/11/22 DIA 4/5 _ GIETA HEPOSGDICA $4+ DIFERIOA FOR £X 445
- ACETAIINGFEN TAB X 500 4G, 1 GR VO CADA € HRS. - TAPON HEPARINIZADD *¥% FOR CX: LEV SSN 0.9% A 60 CC HR +1%
~ TRAMABOL AHP 50 HG, APLICAR 1 AMP 5C CADA 12 HORAS *¥*++ 5| DOLOR INTENS0 *** o ) A e
- SEGUIMIENTO POR ORTOPEDTA - O HOILAR PERPUSION OTeTAL
2022-11-17 - CUIDADDS DE ENFERMERIA - . e b EHFERAEALY
{ - CUIDAGDS DE TUTOR EXTERND , Leae
- VIGILAR DOLOR
- VielLag sictios VITALES ' MEDICAMENTOS ' : B
- VIGILAR SANGRADO. . . - AMPICILINA SULBACTAN AP 1.5 GR, APLICAR 3 GR 1V CADA 6 HORAS (FL 13/14/22 - DIA G)
- INFORMAR CAR : - OMEPRAZOL TAR 20 MG, DAR 1 TAB VO CADA DIA
GRACIAS ‘ . _ ENOXAPARINA AMP X 40 MG, T AHPD SC CAD 24 HRS *+4 DIFERIDA POR CX *1+
; . - ACETAMINOFEN TAB X 500 MG, { GR VO CADA 6 HRS
CONCILIACION MEOICAMENTOSA . - - A an
O ATiB 50 MG, 5 TAB VO CADA 12 HORAS ] ) . TRAMADOL AHP 5D MG, APLICAR L AMP SC CADA 12 HORAS +4* S0LO 51 DOLOR INTENSO #+4
EN PROCESO . - CONCILIACION MEDICAMENTOSA;
~ LAVADD QUIRIRGICO + CAMBIQ DE VAC EN 4 DIAS ( £T: 19/11/22) - ' . - - LGSARTAN TAS 50 MG, § TAB VD CADA 12 HORAS
- HB DEBE SER MAYOR O IGUAL A 10 ) . 7 EN PROCESO DE:

hitps:ifast 1al.clt ! m.co/SIIS_CR/cache/xkevid.himi ) 21129 hlips'J.'asiétun:Ial.c!inicaaislurey.wm.l:n.‘SlIS_CRfcachn.lxkom.h!ml . 2820




20011722, 2328 '

- LLAMADO SALAS CX PARA LAVADO QUIRRGICO + CAMBIO DE VAL A LOS 4 DIAS POP (FT: 19/11/22)

- TENER EN CUENTA: SE RECOMIEHDA MANTEHER HB MAYOR O 1GUAL A 10

- 55: HEMOGRANMA CONTROL EN 4B HRS {FT 21/11/22)

antvalcu - ANTCGNID VALENCIA CUELLAR

ESPECIAEIDAD: AHESTESIOLOGIA

MEDICAMENTO FORMULADD: MIDAZOLAM SMG/SML SCLUCION TRYECTABLE SMG/SHL AMPOLLA - LAB, \.‘lTECO 1 SGLUEION Dosis
Unlea, VIA: INTRAVEHOSA, CONCENTRACION SMG/SHE AMPOLLA, DIAS DE TRATAMIENTO: 1

OBSERVACIONES: 2.5MG EV

13:34

andsanch - ANDRES FELIPE SAMCHEZ CHAVEZ
ESPECIALIDAD: TRAUMATOLOGIA-ORTOPEDIA

HOSPITALTZACION ¥ ORDENES MEDICAS A CARGO DE ORTOPEDIA

10:00

- BIETA HIPOSODICA

~ TAFON HEPARINTZADO N
= CULDADOS TUTOR EXTERNG

- VIGILAR PERFUSION DISTAL

- CUIDADOS ENFERMERIA

- CSY AC

HMEDICAMENTDS
- AMFIE]LINA SULBACTAK AMP 1. 5 GR, APLICAR 3 GR 1Y CADA 6 HORAS (F] 13/11/22 - DIA 7.'7} 44 ULTTMA DOSIS Y SUSPENDER
e

- OMEPRAZDL TAB 20 MG, DAR 1 TAB VO CADA DIA

- ENOXAPARINA AMP X 40 MG, 1 AMPD SC CAD 24 HRS

- ACETAMINGFEN TAB X 500 MG, 1 GR YO CADA b HRS

2022-11-20 - TRAMADOL AMP 50 MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 12 HORAS *¥+ SOLO SI DOLOR INTENSO A
CONCILIACICH HEDICAMENTOSA;

- LOSARTAN TAB 50 MG, 1 TAB VG CADA 12 HORAS

EN PROCESD DE:
- 55 LAVADD QUIRYRGICO + DESERICAMEINTO Y CAMBIO DE VAC EN PIERNA DERECHA A LOS 4 DIAS POP (FT: 23/11722}
- TENER EN CUENTA: S€ RECOMIENDA MANTENER HE MAYOR O IGUAL A 10
- 551 HEMOGRAMA CONTROL {FT 21/11/22)
Sollcfwd Proc Qxi LAVADG Y DESBRIDAMIENTO OE FRACTURM ABIERTA DE TIBIA O PERCNE SOD
+*0bst 55 LAVADC QUIR7RGICO + DESBRIDAMEINTO Y CAMBLO DE VAC EN BIERNA DERECHA A LOS 4 DIAS POP (FT: 23/11/22)
SOUL“UU Proc Qx; DESBRIDAMIENTO ESCISIOMAL ENTRE EL 20% AL 29% DE SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL
*0bs:
50”“““’ Proc Qx: SUSTITUCION DE DISPOSITIVO BE PRESION SUBATHMOSFERICA

Soluc:tud Apoyd Dx; HEMOGRAMA IVHEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS [NDICES ERITROCITARIOS
LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS ¥ HORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA NETODO
ALTOMATICO

430bs: 55 CH CONTROL 21/15/22

PROFESIONAL ; JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ
CC- 1113663873 - TP 1113663873
ESPECIALIDAD - MEDICINA GENERAL

Imprimis: JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ - juamanis ! . Fecha Impresidn : 2023/11/21 - 00:28:08

hilps:asistenclal.clinicacrislotey.com.co/SIIS_CRicachefxkovid hirml 26/29

+
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20/11/22, 23:26 . o :

FASISALUD 175 348 - CLINICA CRISTO REY CALT
NI 500951033

o J‘;I__]mgg 1 SOLICITUD DE INCAPACIDANSS V/O L"CEMCIAS DE MATERNIDAD No. . ] 181077 |
- s o . !,;Eh; i Fais o L SEDE PRINCEPAL B 1
N EV 4N 22 46 - o " '“_'|
. 3876910
Informacién del Paciente:
Paciente: LASSO GIRALDO JOSE ALBERTO EPS: SALUD TOTAL ERS S.A.
Na. Afiliacién: Emprasa;
No. Identificacién: £C 16653928 Afiliade:
Tipo Usuario: Beneficiaric Estrato: 1
Informacion Sobre la Incapacidad:
Fecha de Inicio: 13/11/2022 |Fecha terminacién: 20/11/2022 !Dumcién: 8 Dials) |Prcrroga: NOQ
Diagnostica: ' 5801 - CONTUSTON DE OTRAS PARTES Y LAS NQ ESPECIFICADAS DE LA PIERNA
3 . h’. de Contingencla: INCAPACIDAD POR ACCIDENTE DE TRANSTTO

[Clase ge Atencidn:

Informacion de ia IPS y del Medico:

|Nombre de [a IPS:FABISALUD IPS SAS - CLINICA CRISTO REY CALT iNombre det Medico: JUAN DAVID MANRIQUE LOPEZ lcc 1113663873

lDiagnasticu Principal:  S801 - CONTUSION DE OTRAS PARTES Y. LAS NQ ESPECIFICADAS DE LA PIERNA

FIRMA
USUARIO:;

Firma Medico Tratante: JUAN DAVID . Vi Dcto Ident:
MANRIQUE LOPEZ

Registra Médico No.:. 1113663873
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.SQCIEDAD N.S.D.R S.A.S. REpicri1 |

805023423 -1 | Pag: 1 do3
Fecha: 27/01/23
EPICKISIS
T ATOS GENERALES £ IDENTIHCAGION R
HISTORIA CLINICA No. 18653926 ' G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
1 Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fee: 27/01/2023 16:12:40 EGRESO Fec: 27/01/2023 17:56:51
Atn. Ingreso  TRIAGE Atn. Egreso  URGENCIAS

L Pabellon Evolucién: 2 CONS. URGENCIAS

2. DIAGNOSTICOS )
I Dx ingreso 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)
| Dx Salida 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)
| Dx Egreso 1  nMox HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)

3. INTERVENCIONES - PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y/O ESPECIALES

4. EGRESO

CONDICIONES DEL USUARIO AL SALIR VIVG
DIAS DE INCAPACIDAD: 3

5. ATENCION

A, CONDICIONES AL INGRESO - MOTIVO DE CONSULTA

en facturaicon

L
-

"SE ME SUBIO LA RPESION"

B. RESUMEN (ANAMNESIS Y ANTECEDENTES) CONDMCIONE.3 DE INGRIZS0 - ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 62 ARIOS CON ANTENGED DE HTA CON CUADRO CLINGCIO DE 10 HROAS DE EVOLUCION CON

SENACION VERTIGINOSA NIEGA OTROS SINTOMAS
ANTECEDENTES

PERSONALES

PERSONALES (S1)

PATOLOGICOS: HTA !
QUIRURGICOS: COLGAJO DE PIERNA DERECHA CISTORRAFIA
ALERGICOS: NIEGA

FARMAGOLOGICOS: LOSARTAN 5072

TOXICOLOGICOS: EXTABAQUISMO 1 ANOS

VACUNAGION GOVID; DOS DOSIS

REVISION POR SISTEMAS

C. EXAMEN FISICO, FROCEDIMIENTOS Y EVOLUCION

CABEZA Y ORAL® ASPECTO GENERAL: PACIENTE EN APARENTES BUENAS CONDICIONES GENERALES, INGRESA
DEAMBULANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS APOYADO EN MULETAS | ALERTA AFEBRIL ORIENTADO SIN SIGNGS DE
DIFICULTAD RESPIRATORIOS
CABEZA Y CUELLO NORMOCEFALICO CUELLO MOVIL SIN ADENGPATIAS SIN SIGNOS DE INGURGITACION YUGULAR
ORGANOS DE LOS SENTIDOS: MOVIMIENTOS OCULARES CONSERVADOS ESCLERAS ANICTERICAS, PUPILAS
ISOCORICAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ, MUCOSAS HUMEDAS, MEMBRANAS TIMPANICAS INTEGRAS
CARDIO/PULMONAR NORMOEXPANSIBLE CON RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOBRE AGREGADOS, AUSCULTACION
PULMONAR NORMAL SIN AGREGADCS

"+ ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE SIN FACIES DE DOLOR A LA PALPACION, NO SIGNOS DE IRRITACION NO MASAS

.NO MEGALIAS, NO DEFECTOS HERNIARIOS PALPABLES

. 7.0 "HOSVITAL*

"7 MUSCULO ESQUELETICO: INMOVILIZAICON DE PIE DEREHCA

Usuario: 34374050




) . SOCIEDAD N.S.D.R S.AS. REpicri1
Lo 805023423 -1 ' S
Fecha: 27/01/23
. EPICRISIS
| DATOS CENERALES € ETIGAGION | RO
” HISTORIA CLINICA No. 16653926 G.Etareo14 ~  Edad 62 ANOS
Cedula 16653826 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fec: 27/01/2023 16:12:40 EGRESO Fec: 27/01/2023 17:56:5
Atn, ingreso  TRIAGE Atn. Egreso  URGENCIAS

Pabelion Evolucién: 2 CONS. URGENCIAS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE GLASGOW 15/15
GENITOURINARIO: NO VALORADO POR AUSENCIA DE SINTOMAS
PIEL Y ANEXOS EUTERMICA, SIN LESIONES EVIDENTES CON ADSCUADA IMPLANTACION DE CABELLO Y UNAS

v

PACIENTE QUIEN INGRESA CON TODAS LAS NORMAS DEL MINISTERIO DE SALUD Y LA PROTECCION SOCIAL PARA
NUEVQ CCRONA VIRUS, PACIENTE QUIEN NIEGA CONTACTO CON PACIENTE SOSPECHOS0 O POSITIVO PARA COVID
19. SE ATIENDE PACIENTE CON TODAS LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD GUANTES BATA TAPABOCAS GORRO

Realizada por: M0302 DANIELA RESTREPO RESTREPO Especialidad

2710112023 16:38:53

) EVOLUCICN SCAP MEDICO
"+~ . ANALISIS f
_PAICENE CON CIFRAS TRENSION ELEVADAS EN EL. MOMENTO SIN DOLOR TORIACO SIN CEFALE POR LO QUE SE
” INDICA MANEJO CRISIS HIPERTENSIVA ¥ REVALRAION

Realizada por : M0302 DANIELA RESTREPO RESTREPO Especialidad: MEDICINA GENERAL - Fecha:27/01/23 16:31:0

e EVOLUCIONES .
Realizada por: MO0302 DANIELA RESTREPQ RESTREPO Especialidad MEDICINA GENERAL

PACIENTE AHROA CON TA DE 127/78 FC 78 L.PM POR LO QUE SE DA RGESO CON SJUET DE ANTIHIPERTENSIVOS
RECOEMDNAIOCN Y SIGNOS DE ALRMA ADEMAS DE CITA DE CONTROL CON MEDICINA GENERAL EN 3 DIAS PARA

VIGILANCIA DE TA Y CITA DE COTNROL CON MEDICINA INTERNA SE LE EXPLICA A PACEITNE QUIEN REFIERE
2 ENTENDER Y ACEPTAR

RECONSULTAR S! PRESENTA .
1. SENSACION DE MAREO O DE GIRO . ’
2. VOMITO Q NAUSEA CONSTANTE

. 3.DOLOR EN EL PECHO QUE SE IRRADIE A BRAZO 1ZQUIERDO, MANDIBULA O ABDOMEN SUPERIOR

4. FRIALDAD, PALIDEZ O SUDORACION, SENSACION DE CALOR O COLORAGION ROJA DE LA CARA
5. DIFICULTAD PARA RESPIRAR.

6. ESCUCHAR PITOS VER LUCES
CONSULTAR DE INMEDIATO A URGENCIAS

PLAN Y MANEJO

* NIFEDIPING 30 MG VO AHROA
: “ TOAM DE TA EN UNA HROA
- - /*REVALROANR

* MIL GRACIAS

2TIM1/2023 17:53:57

- - "Realizada por : M0302 DANIELA RESTREPO RESTREPO Especialidad: MEDICINA GENERAL - Fecha: 27/01/2023 17:5

6. EXAMEN DE APOYOQO Y DIAGNOSTICO

» Cant. Descripcidn , Observaciones

7J.0 "HOSVITAL"

Usuario: 34374050




B SOC'EDAD N.S.D.R S.AS. Repicri1
. 805023423 -1 : . Pag: 3 de3
Fecha: 27/01/23
s EPICRISIS
T DATOS CENERALES £ IDENTIICAGIOR , I
HISTCRIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
7 INGRESO Fec: 27/01/2023 16:12:40 EGRESQ Fec: 27/01/2023 17:56:51
Atn. Ingrese  TRIAGE Atn. Egreso URGENCIAS

- Pabellon Evolucién: 2 CONS. URGENCIAS

INTERCONSULTA POR: MEDICINA GENERAL
OBSERVACIONES: EN IPS FRIMARIA EN 3 DIAS
RESULTADQS: . FECHA Y HORA DE APLICACION:/ /

‘ INTERCONSULTA POR: MERICINA INTERNA Fecha de Orden:  27/01/2023
OBSERVACIONES:

Fecha de Orden:  27/01/2023

:  REALIZADO POR: JESUS LOPEZ PALECHOR

RESULTADOS: . FECHA Y HORA DE APLICACION:/ /
7. MEDICAMENTOS SUMINISTRADOS
Y ‘L Cantidad Descripcion
1,00 CAPSULA NIFEDIPINO CAP. O TAB.DE LIBERACION SOSTENIDA 30 MG
i 1,00 CAPSULA LOSARTAN POTASICO TABLETA O TABLETA RECUBIERTA 50 MG

1,00 AMPOLLAS LOSARTAN/HIDROCLOROTIAZIDA TABLETA 100+25 MG

1 1 REALIZADO POR: JESUS LOPEZ PALECHOR

sy

M0302 DANIELA RESTREPO RESTREPQ
Reg. 1115190442
MEDICINA GENERAL

. 7J.0 "HOSVITAL” ) . . Usuario: 34374050
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INGRESO Fec: 21[11f2022 00:68:38 EGRESD Fec: 26/12/2022 12:12:40
Atn. Ingreso  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALEZACION

Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACICN URGENCIAS

SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APOSITOS VENDAIE NO COMPLICACIONES
Hallazgos : MIEMBRO INFERIOR DERECHC FIJADOR EXTERNO EN FIERNA FRACTLRA DIAFISISARIA DE TIBWA

HERIDA TERCIO MEDIO OE TiBIA DE APROXIMADARMENTE & X 8 CAS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXFOSICION
DSEA

CIRUGIA #3 (25.11.2022)

HALLAZGOS:AREA CRUENTA SEMIGIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 10 GM DE GIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO
MEDIC DE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXPOCISION DE TEJIDO OSED A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NWEL DE LOS EXTREMDS OSEOS DE LA FRAGTURA MIOSECCION
DEL GASTRONEMIO MEGIAL Y PACIAL DEL SCLEO .

MIDSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGD DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO
SEGMENTO GSEO LIBRE DEL PERONE PROCEDIMIENTO SE PROCEDE A RETIRAR FIIADDR EXTERNO MONOLATERAL
DE TRAUMA SE REAUZA CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA DE TORNILLOS SE PROCESE A EXTENDER HERIBA EN

LA GARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZAGION DE!. SEGMETNG OSEQ EXPUESTO, SE
PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROC( DE APROXIMADAMENTE, 1.5 DE GADA £XTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA GURETAIE DE TEJIDOS DE
COMPARTIMENTO POSTERICR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDERCIA MIOSECCIGND EL GASTRONEMID MEDIAL, SOLEO
¥ FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO 0SEO

LIBRE BEL FOCO DE FRACTURA DEL PERCNE:SE IRRIGA HERIDA CON 4000 CC DE SSN, SE PROCEDE A COLOCAR
FLIADOR EXTERNO COLCOANDD CUATRD TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESO Y SE COLGCA BARRA EN DEFECTO
DSEO SE COLOCAN PERLAS BE CEMENTO OSEO CON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON GOS FRAMOS DE VANCOMICINA Y
UN GRAMOD £ MEROPENEM SE GOLOCA UN ROSARIO EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDT Y OTRQ SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON (OBAN APGSITOS ESTERILES

DIAGNOSTICOS:

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBLA DERECHA 12/11/2022 - POP DE FJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO

REY - POP DE LAVADO ¥ DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBtA DERECHA 2111142022 1. 1DEFEGTO DE COBERTURA

DE 5X8 CM CON EXPOSICION OSEA EN TERCIQ MEDIO DE TIBLA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA

25/11/2022 2, HTA X HC

CIRUGIA #4 (19.12.2022)

EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE £ DECUSITO SUPIND BAJO EFECTOS GE ANESTEISA CON BLOQUED

RAQUIDED COMBINADG COM CATETER Y ANESTES!A GENERAL CON TUBO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA
FOLEY. CON DOPPLER SE {DENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAJO ALT Y SE PROCEDE A DISENG DE GOL .
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEFSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACING DE CAMPGS ESTERILES SE

PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS! SE EVIDENCIA FIRROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR D ELA PEIRNA

DERECHA DEFECTO CSEO DE 4 CM DEFECTO DE CEBRTURA DE 8'7 M PROCE3DIEMINTO SE PROCERE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDO SE INSCIDE RETINACULD LATERAL Y SE PRESERVA
ARTICULACION RESPETANDG HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADCR SE

PROCEDE A RIMAR CANAL ¥ SE REALIZA REDUCCICN DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE SSNY

CNAL MEDUALR CON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA CLAVO BLOQUEADO TIPO EXPERT DE TIBIA

DERECHA 10X315 CCLOCANDO DOS TORNILLOS )

BLOGUEADOS PROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD Y ROTACION, SE RRIGA

7310 *HOSVITAL" Usuarlo: 65784216
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© DATOS GENERALES & IDENTIFIGACION SR
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
iNGRESO Fee: 2171472022 00:58:38 EGRESO Fec: 28A2/2022 12:12:40
Aln. Ingreso  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

r Pabellon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

HERIDA Y CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSUEA Y SE CIERRA PRO PLANOS REAPRANDC
RETINAGULG LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRMINA SiN COMFLICACIONES EN MUSLO
1ZOUEIRDO SE REALIZA ABRCDAJE ANTERIOR SOBRE DEMARCAGION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERIGR
DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
S CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MiSMAS IN SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEJA
FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZANLAS
MISMAS Y SE PROCEDE A RETIRAR COGLAC CON DOS PREFEDRANTE SSE FINALIZA COLGAJD EN EL RESTO OE
ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE.COLOCA
DREANES EN SITIO DONANTE Y SE CIERRA POR FLANOS CON PUNTDS SIMPLES SE FIJA HEMOVAC CON SUTRUA
DE SEDA

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TISIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN GOS VENAS. CON AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMOS!S TERMINOLATERAL EN

TIBAL ANTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDD ADECUDAC
FLUJO AL SOLTAR CLAKMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJO EN LOS BORDES SE PROCCEDE A FIJAR
COGLAID LIBRE SOBRE BDRDES DE HERDIA DE DEFECTO OSED. COLOCCION DE HEMOVAG EN LECHO DE COLGAJD,
SE FIJA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLAMOS CON VICRYL Y PIEL MONOCRYL. SE

CUBREN HERIDAS CON BAGTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOS0. PROCEDIMIENTO SIN
COMPLICACIONES.

MONTORIA

T38.2 FCTOTAI31/92 TAM 87

SAT 97% FR20FI02 21%

GLUCOMETRIA 128-123 MCIDL /f TOLERA VIA ORAL
DIURESIS 1.2 CC/KGMH BALANGE +262 /| NO DEPOSICIONES

INFUSIONES
LACTATO RINGER 80 CC/H

RUIDOS CARDIACOS RITIICOS REGULARES
MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SIN SDBREAGREGADGS
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSG
PIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASO PRODUCIDO, LLENADD CAPILAR
MENOR 2 SEG, HDA #USLO 1ZQ CUBIERTA CGN APGSITG, HEMOVAC 1ZQ ESCASC PRODUCIDO
. SNG ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE

PARACLINICOS:
20,12.2022 ,
" LEUCO 12860 NE82% Ha 10,7 PLT 323000
AC. LACTICE 4.1
NA 137 K4.3 CL 110 CREAT 0.7 BUN 10

ANALISIS

7.0 *HOSVITAL" . ) Usuarlo: 65764216
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INGRESO Feeo: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fao: 28/§2/2022 §2:12:40
Atn. Ingreso  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

Pabelion Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

QUIRURGICOS - CIRUGH, OE VEJIGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA.

TRANSFUSIONALES : 51 (ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO} SIN REACCIONES ADVERSAS.
YACUNACION COVID19 ; JANSSEN # 1

EXAMEN FISICOMONITORIA

TA 101/46 TAM 65 FC 55 FR 15 TEMP 35.8

LACTATC RINGER 80 CCH

SAT99% FID2 21% AIRE AMBIENTE

GLUCOMETRIA 138-185-147 MG/DL

BIURESIS 1.2 CC/KGH BALANCE +262

NO DEPOSICICNES

RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES

MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SiN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDC, DEPRESIBLE, NO DPOLORDSO )

PIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENOAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASO PRODUCIDG, LLENADO CAFILAR
MENCR 2 SEG

HOA MUSLO 1ZG: CUBIERTA CON AFOSITO, HEMOVAC 1ZQ ESCASO PRODUCIDO
SNC POR MOMENTOS DESCRIENTADO, GLASGOW 1415

PARACLINICOS:

2e.12.2022 .
LEUCO 12860 NE 92% HB 16.7 PLT 323000

AC, tACTICO 4.1 :

NA 137 K4.3 CL11G CREAT 0.7 BUN 10

ANALISIS

PCTE CON ANTECEDENTE DE ACGIDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA + DEFECTO DE
COBERTURA, MANEJC INIGIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, FOR TRAMITE
ADMINISTRATIVO REMITEN A ESTA INSTITUCION, REQUIRIO VARIOS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS +
GURETAJES AL IGUAL QUE MANEJO ATB POR INFECCION ASQOCIADA. SE ENCUENTRA £N POP INMEDIATO
RECCNSTRUGCION FiBIA + COLGAJC MICROVASGULAR (DE MUSLO IZQ), HB ESTABILIZADA SIN TRAST,
ELECTROLITICE, PRESIONES ARTERIALES EN METAS, GLUCEMICAS Y DIURESIS BUENAS, EN VIGILANGIA Y
CUIDADOS DEL COLGAJO, TIENE HIPERLAGTATEMIA, SE AJUSTA RENAIMAGCION Y SE SOLICITA CONTROL BE
LACTATO EN LA TARDE. CONTINUA MANEJO EN UCI.

Raalizadapor; SD174 HENRY MAURICIC RODRIGUEZ VALEN Especlalidad MEDICINA INTERNA 2001212022 19:07:48

EVOLUCION NOCHE
0OR RODRICUEZ - ESPECIALISTA
DRA PERDOMO - ASISTENCIAL UCI

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO 62 ARDS '
CC 16653926

74.0 “HOSVITAL" Usuarke: 85764216

Pahaellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

SEG. SCCIAL: SALUD TOTAL

BIAGNGSTICOS: ' :
1. POP DE CX RECONSTRUGTIVA THBIA DERECHA + COLGALO MICROVASGULAR {MUSLO 1ZQ) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA DERECHA (19.12.2022)

2. MULTIPLES LAVADOS + SESBRIDAMIENTO '+ CURETAJE OSEG MIT (32 - 21 Y 26.11.2022)

3. OSTEOMIELITIS X ENTERGBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TIBIA DERECHA {12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DEREGHA X ACCIDENTE TRANSITO (12/11/2022)

6. HTAX HC

JUSTIFICACIGN UCT: .
RIESGE ISQUEMA COLGAIO i
HMONITORM CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES

PATOLGGICOS :HTA

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRURGICOS : CIRUGIA DE VEJIGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS ; NIEGA :

TRANSFUSIONALES : SL{ASGCIADD AL ACCIDENTE BE TRANSITO) 81 REACCIONES ADVERSAS,
VACUNACGION COVID19 : JANSSEN # 4

CIRUGIA #1 {12.11.2022)

ORTCPEDIA CIRUGIA RECONSTRUGTIVA Y ALARGAMIENTDS OSEQS PAQUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE
MEDIANA COMPLEIIDAD NIVEL Il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUFIND BAJO EFECTOS DE
ANESTEISA CGN BLOQUED RAQUIDED PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCAGION DE CAMPOS ESTERILES S
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS; ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL
MIOSECCHON PARCIAL DE SURAL ¥ GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHOD Y
8 BE ALTURA EXPOSICION DE TEADO OSEQ A NIVEL DEL FOCO DEFEGTO SOE DE APROXIAMDANE 3 CM OE
LONGITUD FROCDIMEINTO SE PRCCEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTG OSED CON ANTIBICITCO 5E REALIZA
DESBRIDAMIENTD CON CURETA EN TENIGOS BLANDOS S8E RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA -
CURETAJE INTRAMEDULAR CON 8ROCA, EXPLORA HERIDA ¥ SE EVIDENCIA LIMFIA, SE PROCEDE A RELAIZA,
CURETAJE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUO SOLEG Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLACACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGAGION DE HERIOA CON SOLUGION SALINA NORMAL 3000,

SE PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJIDO
OSEQ SE FREPARA AREA ASEPTICA PAFLA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APDSITOS
ESTERILES PROGEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES

CIRUGHA# 2 {21.11.2022)

ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRC INFERIOR DERECHO CAMPOS QUIRHRGICOS ESTERILES SE REALIZA
DESBRUIAMEINTC SUEPRFICIALN ¥ PROFUNEC DE TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTURI Y TIJERA HASTA
TEJNSO VIABLE LAVADO CON 3000 CC DE S5 CURETAJE DE TiBIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION

7.0 "HOSVITAL® Usuarlo: 65784218
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A

G. Etarco 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA GLINICA Ma. 16653925
Gedula 16653826

Edad 62

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSQ GIRALDO

ANOS

Sexn Masculino .

“HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad 62 ANOS

Sexo Mascullno

INGRESO Fen: 21/13/2022 06:58:38
Aln.Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:32:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

EGRESO Fes: 26/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

INGRES® Fec; 21/11/2022 00:68:38.
Ata. Ingreso TRIAGE

L Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabeiton Evalucion: 3 OBSERVACION URGENCIAS

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBLA DERECHA 12/11/2022 - POP DE FIACION EXTERNA £N CLINICA CRISTO
REY - POP DE LAVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBIA DERECHA 2111112022 1.ADEFECTO DE COBERTURA
DE 8X8 CM CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEQIO DE TIBIA DERECHA “POP CX RECONSTRUGTIVA
25112022 2. HTA X HC

CIRUGIA #4 {19,12,2022) . ’

EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITC SUPINO BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUED

RAQUIDEC COMBINADO CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBO ENDOTRACGUEAL MAS COLOCAICKD E SONDA

FOLEY. CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAJO ALT ¥ SE PRCCEDE A DISENO DE COL
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLGCACINO DE CAMPOS ESTERILES SE
PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR D ELA PEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEO DE 4 €A1 DEFECTO DE CEBRTURA DE 8'7 Chi PROCE3DIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDC SE INSCIDE RETINACULO LATERAL Y SE PRESER\/A
ARTICULACION RESPETANDO HOFFA SE INTRCDUGE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
FROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA RECUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 200¢ CC DE SSN Y
CNAL HEDUALR CON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA GLAVO BLOQUEADO TIPO EXPERT DE TIBIA
DERECHA 10X315 GOLOCANDO DOS TORNILLOS

BLOQUEADGS PROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADD £JE; LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA Y CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y SE CIERRA PRO PLANOS REAPRANDD
RETINACULO LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRMINA Si COMPLICACIONES EN MUSLO
[ZQUERDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIDR SCBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERIOR
DISECGION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTO ANTERIDR Y VASTC LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
5 CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE {DENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRGUNFLEJA
FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DF ARTERIS ¥ 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISMAS ¥ SE PROCEDE A RETIRAR COGLAC CON DOS PREFEORANTE SSE FINALIZA COLGAJD EN EL RESTO DE
ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA ¥ SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOGA ’
DREANEJ EN 5ITI0 DONANTE Y SE CIERRA POR PLANDS CON PUNTOS SIMPLES SE FIJA HEMOVAC CON SUTRUA
DE SEDA

EN PIERNA DEREGHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VEMAS. CON AUMNETO 8,0X SE HAGE ANASTOMOSIS TERMINCLATERAL EN
TIBIAL ANTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDO ADECUDAO

- FLUJO AL SOLTAR CLAMFS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJD £N LOS BORDES SE PROCEDE A FUAR
COGLAJO LIBRE SOBRE BORDES DE HERDIA DE DEFECTO OSED. COLOCCION DE HEMOVAC 'EN LECHO DE COLGAJO,
BE FLIA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANDS CON VICRYL Y PIEL MONCCRYL SE
CUBREN HERIDAS GON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL ¥ VENDAJE BULTOSO, PROCEDIMIENTO SIN
COMPLICACIONES.

MONITORIA
TA 130/57, TAM 82, FC 62, FR 18, T 36, SAT 97%, FIO2 21% .
GLUGOMETRIA 128 - 123 MG/DL /

DIURESIS 2.1 COKGMR, BALANCE -1411, ACUMULABO +1149 -
RUIDOS CARDIACOS RITMICOS RECULARES

74.0 "HOBVITALY

Usuario: 65764216

MY PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SIN S0BREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSD

P{ERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASO PRODUGIDO, LLENADO CARILAR
MENOR 2 SEG, HDA MUSLO 12Q CUBIERTA CON AFOSWD HEMOVAG 1ZQ ESCASO PRODUCIDD

SMNC ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE

PARACLINICOS 21-DIC-2022
|..EUCD(:1TOS 8180

N: 76% PLT: 275.000 HB 8.6 HTO 26
ALACTICO: 2.0

ANALISIS. PACIENTE CON ANTEGEDENTE DE ACCIDENTE OE TRANSITO CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA +
DEFECTO DE COBERTURA, MANEJO INICIAL CON TUTOR EXTERNO A NIWEL EXTRAINSTITUCIONAL, POR TRAMITE
ADMINISTRATIVO REMITEN A ESTA INSTITUCIGN, REQUIRIO VARIOS LAVADCS + DESBRIDAMIENTOS +

GURETAIES AL IBUAL QUE MANEID ATB POR INFECGION ASOCIADA. ACTUALMENTE EN POP ¥ RECONSTRUCCION
TIRIA + COLGAJO MICROVASCULAR (PIERNA 1ZQ).

HA PRESENTADO ADECUADA EVOLUGION CLINICA, DOLOR MODULADO, TIENE PENDIENTE RETIRO DE BOMSA DE
INFUSIGN DE ANALGESIA EPIOURAL POR PARTE DE ANESTESIOLOGHA, EL DA DE HOY CON HB FUERA OE METAS
MDICADAS POR SERVICIO TRATANTE FOR LO QUE SE INDICA TRANSFUSION DE 1 UGREC, TENDENCIAALA
HIPERTENSIGN SE REINICIA MANEJO ANT) HIFERTENSIVO DE BASE, SE INDICA TRASLADOD A PISO EN HORAS

DE LA TARDE 51 TENSION ARTERIAL EN METAS ¥ &1 NO HAY REACCIONES ADVERSAS A TRANSFUSION.

fteallzada por: 50026
NOTA-ANESTESIOLOGIA:

DAKIELA LOPEZ RIASGOS Espaclalidad ANESTESIOLGCIA

PACIENTE EN POF, SEGUNDO DIA DE COLGAID MCROVASCULAR EN PIERMA DERECHA, A OUIEN SE REALIZO
ANESTESIA GENERAL Y SE COLOCO CATETER PERIDURAL A NIVEL DE L3-14, CON BOMBA ELASTOMERICA CCN
BUPIVACAINA AL D.2%. EL PAGIENTE REFIERE ADECUADO CONTROL DEL DOLOR, NIEGA PARESTESIAS, DEFICIT
SENSITIVO O MOTOR. CON BOMBA ELASTOMERICA VACKA, 5E RETIRA CATETER PERIDURAL COMPLETC. CON
SIGNOS VITALES: TA: 420470, FC: 76XA4, FR: 18XM. SO2: 95%. CONTINUA TRATAMIENTO POR ESPECIALIDAD
TRATANTE.

Reallzada por: Mo3c0 JUAN DAVIO LOBO HERNANDEZ Expeclalidad  MEDICINA GENERAL
NOTA RETROSPECTMA DE TRANSFUSIGN DE HEMODERIVADOS:

INDICACION; OPTRAIZAGION DE TRASNPORTE DE DXFGEND‘ EN PACIENTE CON POP DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA
MAYOR CON COLOCACICN DE COLGAJOS CRITICOS,

PRIMERA UHIDAD

£ EMENTO: GLOBULOS ROJOS.

GRUPO/RH: A POSITIVO,

HUMERO DE BOLBA: 13220486238
7.0 "HOSVITAL®

2171212022 16:21:58

2t/12/2022 18:53:01

Usuarlo: 85764216
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1, DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

SOSIEDAD N.5.0.R §5.A.5. REpift

HISTORIA CLINICA No. 16653526 G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO- Sexc Masculino
INGRESQ Foc: 21/44/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12;12:40
Atn. Ingreso  TRIAGE . Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

805023423 - 1 Pag: €6 do 40
Fecha; 282422
EPICRISIS
. . g g
O T , AR
HISTORIA CLINICA No, 16653826 G. Etarao 14 Edad 62 ARNOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
{NGRESOQ Fag: 21/11/2022 00:58:38 éGRESD Facr 28/1212022 12:12:40
Atn, Ingreso  TRIAGE Atn. Egreso HOSPETALIZACION

Pabellon Evaluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evolucisn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA + DEFECTO DE

COBERTURA, MANEJO INICIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, POR TRAMITE

ADMINISTRATIVO REMITEN A ESTA BNSTIUCIKON, REQUIRIG VARIOS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS +

CURETAJES AL IGUAL QUE MANEJCATS POR NFECCION ASOCIADA. ACTUALMENTE EN POP DE RECONSTRUCCION
- TIBIA+ COLGAJD MIGROVASCULAR {DE HUSLO 1ZQ).

HA PRESENTADD ADECUADA EVOLUCION CLINICA, DOLOR MODULADO SIN DEFICIT NEURDVASCULAR APARENTE,

NO SIGNDS DE BAJO GASTA SIN EMBARGO CON HIPERLACTATEMIA, POR LC QUE SE INCREMENTA APORTE

HIDRICO, SE SOLICITAN PARACLINICOS DE CONTROL.

CONTINUA MONITORIA UCIL.

Reaffzadapor: 80068 JUAN SEBASTIAR MARTINEZ COLLAZ Espaclalldad CUIDADO CRITICO 2911212022 02;04;53

EVOLUCION DIA
DR CANO - ASISTENGIAL UCI
DR MARTINEZ - ESPECIALISTA

.

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

62 ARDS

GG 16653926

SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL B .

BIAGNOSTICOS:

1. POP DE CX RECONSTARUCTIVA TIBA BERECHA + CCLGAJO MICROVASCULAR {MUSLO IZQ) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA DEREGHA (19.12.2022)

2. MULTIPLES { AVADOS + DESBRIDAKMIENTO + CURETAJE OSEQ MIO (12 - 21 ¥ 25,11.2022)

3. OSTEOMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERHD TIBA DERECHA {12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIASUA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (121142022}

6 HTA X HC

JUSTIFCACIGN UCK: . : ) ~
RIESGO ISQUEMIA COLGAIC
MONITORIA CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS : HFA

FARMACOLOGICDS :{ OSARTAN 50 MG CADA 2 HORAS

QUIRUAGICOS : GIRUGIA DE VEJGA, LAVADDS DE TiAIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : §1 (ASOCIADG AUACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES ADVERSAS.
VACUNACIGN COVID1S : JANSSEN # 1 .
*#CIRUGIA #1 {12.11.2022)

GATOPEDIA CHILGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS GSEOS PAQUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE

70.0 *HOSVITALY : Usuario: 65764216

MEDIANA COMPLESIDAD NIVEL Il EN SALA DE GPERACICNES PACIENTE EN SECUBITO SUPIND BAJD EFECTOS DE

ANESTEISA CON 8LOQUED RAQUIDED PREVIA ASEPSIA Y ANTISEFSIA MAS COLOCACICN DE CAMPOS ESTERILES 5

EFROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL

MIOSECCION PARGIAL BE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANGHO Y

8 DE ALTURA EXPOSICION DE TEJDO OSEC A NIVEL DEL FOCO DEFECTC SOE DE APROXIAMDANE 3 Gi DE -
LGNGITUD PROCDIMEINTO SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSED CON ANTIBIOITCO SE REALIZA
DESHRIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDOS BLANDOS SE SETIRA DETRITQS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA
CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA KERIDA Y SE EVIDENGH LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TEHDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUG SOLEC Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIIAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NORKAL 3000,

SE PROCEDE A COLOGAR SISTEWMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJIGG
QSED SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSITOS
ESTERILES PROCEOQIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES

CIRUGIA # 2 (21.11.2022)

ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES SE REALIZA
DESBROIAMENTC SUEPRFICIALN ¥ PROFUNDO DE TENDOS DESVITALIZADOS CON BISTURI Y TUERA HASTA
TEJIDO VIABLE LAVADO CON 3000 CC DE 55N CURETAJE DE TIBIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION
SUBATMOSFERIGA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APGSITOS VENDAJE NO COMPLICACIGNES
Hatlazgos : MIEMBRO INFERIDR DERECHO FIJADOR EXTERNO EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERCIO MEDIO BE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

CIRUGIA #3 (25.11.2022)

HALLAZGGS: AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROX{MADAMENTE 10 CM DE DIAMETRG A NIVEL DEL TERCIO
MEDIO BE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXFCCISION DE TEJIDO OSEO A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMDS OSEOS DE LA FRACTURA MIOSECCION
DEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SOLEQ -

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLAX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDC
SEGMENTO DSEQ LIBRE DEL PERONE PROCEDINENTO SE PROGEDE A RETIRAR FIJADOR EXTERNO MONOLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA CURETAIE BE PUNTO DE ENTRADA DE YORNILOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN

LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZAGION DEL SEGMETNO OSEQ EXPUESTO, SE
PROCESE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, 8E AEALIA
CURETAIE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROGEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJIDOS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO £N DONDE 5& EVIDENCIA MICSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEC
Y FLEXOR LARGC DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEQ

LIBRE DEL FOGCC DE FRACTURA DEL PERONE SE IRRIGA HERIDA CON 4000 GG DE 88N, 8E PROCEDE A COLOCAR
FIJADOR EXTERNO COLCOANDD CUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DELHUESD Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTC
OSEOQ SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSEO CON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON DCS FRAMOS DE VANCOMICINAY
UN GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARID EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDOQ ¥ OTRO SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON IOBAN APOSITOS ESTERILES

DIAGNOSTICOS:

7J.0 "HOSVITAL! B Usuario: 65764216
. |



SOCIEDAD N.S.D.R S.A.S.
805023423 -1 '
EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

REplertt
Pag: 47 da140
Fecha: 2011222

ARV EEN BN

SOCIEDAD N.5.D.R 8.AS.
805023423 -1
EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION
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Pag: 48 da 140
Fecha: 2812122

HEKEN N RETTEN

HISTORIA CLINJCA No. 16653926
Ceduta 16653926

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSC GIRALDOQ

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

INGRESO Fec: 21/11/2022 0D0:58:28
Atn, Ingreso  TRIAGE

EGRESD Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn, Egrese  HOSPITALIZACION

G, Etaren 14
JOSE ALBERTO LASSO0 GIRALDO

HISTORIA GLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad 62 AReCS

Sexo Masculing

EGRESO Feec: 20/12/2022 12:12:40
Ain, Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Afn. Ingrasa  TRIAGE

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evolucldn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

ANALISIS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12/11/2022 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIIACION EXTERNA. AHOR A EN POP DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/11/2022 DONDE SE EVIDENCIC MIDSEGCIGN DEL COMPARTIMIENTO SUPERFICIAL Y
PARCIALMENTE DEL PROFLNDD POSTERIOR PCR LO CUAL TENIA PROGRAMACC INTERVENCION QUIRURGICA, SIN
EMBARGO, REVALORADQ POR CX RECONSTRUCTIVA E INDICA LAVADC + SESBRIDAMIENTG + CAMBIO DE

PERLAS DE AB {PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD] LLEVADC A CABD EL 12/12 AYER SIN COMPLICACIONES, -
FPDTE NUEVO PROCEDIMIENTO QX PARIA COLGALO MICROQX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTG, PROCEDIMIENTD
YA AUTORIZADO PDTE PROGRAMACION -

PLAN
PDTE COLGAJO MICROGX ALT PARA COBERTURA DE BEFECTO

Realizada por:  SBOT4 Especlalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
CAMA 401A

JOSE ALBERTO LASSD GIRALDO .

EDAD 62 AROS ’ *
CC 16653926

F121.41.22

GONZALD TAPIA NEIRA

DX

1. FRACTURA DIAFISIAREA DE TIBIA DERECHA 1241112022

1.1 POP DE FUACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP ED'L + D +VAC EN TI81A DEREGHA 251142022424 2/22

2. DEFECTO DE COBERTURA DE 8X6 C, CON EXPOSICION DSEA Eh TERGIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
3. HTAXKG . - :

S: PACIENTE REFIERE PASAR TRANQUILD EN CAMA, TOLERA VA DRAL NIEGA ALZAS TERMICAS, SIN DOLOR
BV TA: 97/64 FC 57 SAD2 04%AA FR 1%

CC:NORMOCEFALOD, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA CRAL HUMEDA, CUELL O MOVIL
TORAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIBLE, NO DOLOR

CP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS NO SOPLOS,

ABD; BLANDO, DEPRESIELE, NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTCR EXTERNG CON VAC FUNCIONAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG

ENC: ALERTA, ORIENTADO EN TLP

96/12/22 LEU 4,800-NEU 89,2%-LINF 18%-HGB 9.5 HTO 30.6-PLT 432,000 PTF: 30.8-INR: 1.12-PT; 153
CR0.89 k

101222 LEU 6330, N 61, HB 10.8, PL 380.000, BUN 10.5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 154, INR 1.3, PTT

3.8,

TJ.0 "HOSVITAL®

16/12/2022 08:32:32

Usuarlo: §5764216

CULTIVOS:
21/11/2022: E. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS .

PAGIENTE CO¥ ANTECEDENTE DE FRAGTURA DIAFISIARIA DE Ti3IA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
1241142022 GON ATENCION INICIAL £N CLINICA GRISTO REY CON FUACKIN EXTERNA. AHOR A EN POF DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/1$/2022 DONDE SE EVIDENCIO MIOSECCION DEL COMPARTIMIENTO SUPERFICIAL Y
PARCIALMENTE DEL PROFUNDG POSTERIOR POR LO CUAL TENIA PROGRAMADO INTERVENCION QUIRERCICA, SIN
E£MBARGD, REVALORADO POR CX RECONSTRUCTIVA E INDICA LAVADC + DESERIDAMIENTO + CAMAIO DE

PERLAS DE AB (PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD) LLEVADO A CABO EL 1212 TIENE PDTE NUEVOD
PROCEDIMIENTO OX PARA COLGAJO MICROGX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO, YA AUTORIZACO PDTE
PROGRAMACION POR PARTE DE SERVICIO OE RECONSTRUCTIVA.

PLAN

PDTE COLGAJO MICRGOX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO
-REALZIAR MUEVA RESEVA DE HEMODERIVAGDS CON FECHA DE CX. *
-CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS, MUCHAS GRAGIAS!

Realizada por: MW0311
ORTOPEDIA - .
CRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS
JOSE ALBERTC LASSO
©C; 16653926
EDQAD: 62 AROS
EPS: SALUD TOTAL :

JUAN CAMILO MEDINA GARCIA Especialldad ORTOPEDLA Y TRAUMATOLOGIA

1DX:

1. FRACTURA DIAFISIARIA DE TI814 DERECHA 12/11/2022

1.4 POP DE FIUACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP DE L + D + VAC EN TIBIA DERECHA 2171142022

2. DEFECTO DE COBERTURA DE 8X6 CM, CON EXPOSICION DSEA EN TERCIO MEDIC DE TIBIA DERECHA
— POP DE 1LAVADO + DESBRIDAMIENTC + PERLAS DE CEMENTO CON AQ 2512/2022

—~ POP DE LAVADO + DESBRIDAMIENTC TIPO ONCOLOGICTG 12/12/2022

3. HTA XHC )

ANTECEDENTES:

- PATOLOGICOS: HTA .

- FARMACOLOGICOS: LOSARTAN 5 MG VO CADA 12 HORAS

- QUIRURGICOS: CX VEJICA, LAVADO Y CESBRIDAMIENTO EN TIBIA DERECHA
- ALERGICOS: NIEGA

SUBIETIVO: PACIENTE EN CAMA, REFIERE SENTRISE BIEN, DOLOR CONTROLADO, TOLERA VIA ORAL.

70.0 *HOSVITAL®

17122022 09:56:37

Usuario: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFIGACION

SOCIEDAD N.S.D.R S.A.S.

HISTORIA GLINICA Ne. 15653926 . G. Etaren 14 Edad 62 ARNOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculing
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:112:40
Atn. Ingreso  TRIAGE Afn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pahellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

1211112022 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIACION EXTERNA. AHOR A EN PCP DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/11/2022 DONDE SE EVIDENCIO MIOSECCION DEL COMPARTIMIENTO SUPERFICIAL Y
PARCIALMENTE DEL PROFUNDO PSTERIOR POR LO GUAL TENIA PROGRAMADO INTERVENCION QUIRURGICA, SN
EMABRGO, REVALORADOD FOR CX RECONSTRUCTIVA E INDICA LAVADO + DESBRIOAMIENTO + CAMBIO OE
PERLAS DE AB (PAGUETE DE MEBIANA COMPLEJIDAD) LLEVADO A CABO EL DIA DE AYER SN COMPLICACIONES,
QUEDA PENSIENTE EL 1471272022 REALIZAR COLGAID MICROQX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO, YA CUENTA
CON fIESERVA DE 2 U GRE,

PLAN

POTE COLGAJO MICROQX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTC 141222
YA GUENTA CON RESERYA DE 2 UBRE

CONTROL DE SKGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS, MUCHAS GRACIAS!H

Reallzada por: 50213 GUILLERMO JOSE VALENCIA VALENC Espacialldad ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA 1412f2022 10:06:52

CANA 40%A

JOSE A{BERTO LASSO GIRALBO
EDAD 62 AROS

CG 16653926

Fl21.31.22

[

1. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIDIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FISACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP ER L + D + VAC EN TIBIA DERECHA 28 1M 2022-12112/22

2. DEFECTO DE CORERTURA DE BXB C, C?N EXPCSIGION OSEA EN TERGIO MEDIQ DE TIBFA DERECHA
3. HTA XHC . .

5: PACIENTE MNIEGA FIEBRE CON DOLOR MODULADO

©O: PACIENTE EN CAMA, TRANQUILO SV TA: 123/71 FC: 67 LPM FR: 18 RPM SADZ: 05% AA

CCNORMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL
TORAX: SIETRICC, NORMOEXPANSIBLE, NO DOLOR

CP: MURMUILLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADDS, RUICOS CARDIACOS RITMICOS NO SCPLCS.

ABD: BLANDG, DEPRESIBLE, NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERMA DERECHA CON TUTOR EXTERND CON VAC FUNCIONAL LLENADD CAPILAR <2 SEG

SNC: ALERTA, ORIENTADO EN TLP

D6/2/22 LEU 4.900-NEU 69,2%-LINF 18%-HEB 9.2-HTC 30.6-PLT 432.000 PTT: 20.8-MR: 1.12-PT: 153
CR (.89

10M2422 LEU 6330, N 61, HA 10,8, PL 380.000, BUN 10.5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 15.4, INR 1.1, PTT

34.8,

CULTIVOS:
| 2i/1$2022; E. CLOACAE COMPLEX -

T4.0 “HOSVITAL" Usuario: 65764218

REpicrit
895023423 -1 B . Pag; 46 dald0
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFIGACION AN GRRAT IR
HISTORIA CLINIGA No, 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 AROS
Cedula : 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexo Masculing

INGRESO Fac: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40

Atn, Ingreso  TRIAGE . Atn. Egreso  HOSPITALIZAGCION

Pabellon Evolucién: 3 CBSERVAGCION URGENCIAS
ANALISIS
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL,
1211142022 CON ATENCION IICIAL EN GUINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA. AHOR A EN FOP DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/11/2022 DONDE SE EVIDENCIO MIOSECCION DEL COMPARTIMIENTO SUPERFICIAL ¥
PARCIALMENTE DEL PROFLNDO POSTERIOR POR LO CUAL TENIA PROGRAMADC INTERVENCION QUIRURGICA, SIN
EMBARGO, REVALORADD POR CX RECONSTRUCTIVA E INDICA LAVADO + DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE
PERLAS DE AB (PAQUETE CE MEDIANA COMPLEJIDAD) tLEVADO A CABO EL 12/12 AYER SIN COMPLICACIONES,
FOTE NUEVO PROCEDIMIENTO QX PARA COLGAJD MICRGGX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO, PROGEDIMIENTO
' YA AUTORIZADO PDTE PROGRAMACION
Realizada por: 50028  ERMESTO MARIN GIRALDO Especlalidad ORTOPEDIAY TRAUMATCLOGIA 15/42/2022 06:52:54
CAMA 401A
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD 62 ANOS
CC 16653926
Fia1.11.22
1DX:

1. FRACTURA DIAF(STARIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FIZACIGN EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY -

1.2 POP ED L+ D + VAC EN TiBIA DERECHA 25/11/2022-12/12/22

2. DEFECTO DE COBERTURA DE 8X8 C, GON EXPOSICION GSEA EN TERCIO MEDIO DE TiBIA DERECHA
3. HTA XHC

S: PACIENTE NIEGA CAMBIOS EN EVOLLICION CLINICA

O PACIENTE EN CAMA, TRANQUILDG

SV TA: 140/78 FC: 63 LPM FR: 18 RPM SAD2: 95% AA

CO:NDRMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, SONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLD MOVIL
TORAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIBLE, NG DOLCR

CP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDDS CAROIACOS RITMICOS RO SOPLGOS,
ABD: BLANDD, DEPRESIBLE, HO MASAS O MEGAUAS

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTOR EXTERNDO CON VAC FUNCIONAL, LLENADG GAPILAR <2 SEG

SNC: ALERTA, ORIENTADO EN TLP

06/12/22 LEU 4.800-NEU 69.2%-LINF 18%-HGR 9,9-HTO 30.6-FLT 432,000 PTT: 30.8-INR: 1.12-PT; 15.3
CR0BS . / !

10/12122 LEU 6330, N 69, HB 10.8, PL 380.000, BUN 10,5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 15.4, INR 1.1, PTT

34.8,

CULTIVOS:
21/11112022; E. CLOACAE COMPLEX

7J.0 *HOSVITALY R Usuario: 65764216
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REpieril
Pag: 121 da140
Facha: 2812122

R ORI

HISTORIA CLINICA No, 16653926
Cedula 16653926

JOSE ALBERTQ LASS0 GIRALDO

Edad 62 ANOS

" Sexo Masculine

G, Etarec 14

EGRESO Foc: 28/12/2022 12:12:40
Aln, Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:68:38
Atn.ingreso  TRIAGE

T

I:ahnllon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

1 RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, L ATERAL}Y

Fecha de Orden: 25/11/2022

Tutor extemna con fjacidn proximal y distal en Bbla con faclurs ransversa complota en
tercie medio de tibla y peronie con camblos da tipo injerto. .

Dansidad dsea consenvada.

Refaciones arlfculares sin alteracionas.

Ma leslones liticas nl blastcas.

Aumento da lejidos blandos. .

Espoion calcaneo.

Calcliicaciin def tesddn de Aquiss en el calcdneo por enlesopatia.

Estudlos complementarios a criterlo medico yfo evolucian clinfea.

Luls fefipe bustamante

Md radiélogo -

Rm 001497

Dm : .

PIERNA DERECHA AP Y LATERAL EN DIAMAN

FECHA ¥ HORA DE APLICACION:26/11/2022 14:02:35 REALIZADO POR: RADIOLOGIA CLINICA TOMOGRAFIA

1 ANGIOTAC DE MIEMBROS INFERIORES UN SOLG MIEMSRO
Fecha de Orden: 251112022
En tomégrato multidetector se reallza esludio do angfetac de miembro infesfor derecho posterior
aia apkcacidn de conlraste; of estudlo se analiza en fa estaclén de rabala,

Lo observado de la aoria abdominal, fas arlertas’iacas comunas, intemas, extemas, famorales
cotnimas, supetficiales y profundas se preservan en glimelro sin signos de anfermadad artenial
oolusiva radlotdgicaments significaliva.
Las arterles popllteas muestran pequsiias calelilcaciones an su pared sin signos de estenosks.
Adecuada formacidn da ambos tridantes a nivel de las liblales anterforas, posterioies ¥ soleas
da forma bilaferal existionda aumento del msiorno venosa a nivel del miembro inferior derecha
por el proceso Inflamatorio aclive,
La arterla solea y tibial anterior derecha se mussiran respotadas.
La Gbial poslerior derecha muestra usencia de Rujo en proximidad del matarsl de
osteosintesis a exactamenta 175mms por enelma del maléolo Ublal. Posterior a oste s& dsfine

twra de su fuz — V@ ravés de col p b
Pueda ser up dato de vasoaspasmo post traumatico,
Enflsema y edema an proximidad dal materlal de i
proximidad la tibial poslerior.
Sospecha da ulcera on partes blandas,
Varilla de fjackdn exlerna can loraflios estables.
Sindesmosls (ibiaparonea normal.

74.0 "HOSVITALY
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION .

Bdad 62 ARNOS

Saxo Masculine

G. Flaren 34

HISTORIA CLINICA No. 16653926 :
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDQ

Cedula 16653926

INGRESG Faec: 21/11/2022 00:58:38
Atn. Ingrese  TRIAGE

EGRESO Fac: 20/12/2022 12:12:40
Atn. Egrese  HOSPITALIZAGION .

Paballan Eveluclén: 3 ORSERVACION URGENCIAS

Leve angutacién poslerlor en foce da fractura tiblal,
No hay signos claros qua indiquen osteomieiil's por este estudio.
Espondiloartrosis lumbar con signos de discopatia multinivel.

Gustavo Adolle Oviedo Sudrez

Kedleo radidloge ,
Rm 1113634352
Dm

FEGHA Y HORA OF APLICACION: 27/11/2022 10:37:48 REALIZADO POR: RADIOLOGIA CLINICA TOMOGRAFIA
1 CULTVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALGUIER MUESTRA DIFERENTE A HERULA OS

Fecha de Ordem 25M1/2022

CULTIVO PARA HICROORGANISMOS AEROBIOS EN MUESTRA DIFERENTE A ORIMA, SA 1.

Cultivo :.
Tipe d&'musska: :Secrecion miombeo lafsrior deracho

Resuliado déf Cultive: :No sa obluve crecimiento de micmorganlsmos a las 72 horas de
Ircubadion,

FECHA Y HORA DE APLICACION;28/41/2022 D9:3R:00REALIZADO PCR : 805013581

1 HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ER

Fecha de Orden: 26/11/2022
HEMOGRAMA :.
PARAMETROS LEUCOCITARIOS & .
teucocitos (5,63 x10°3 &L 4.50 -11.00
%Nautrdfilos 696 % 403 -74.8
%linfoctios :17.6 % 122 -474
%Granufocios Inmadures 302 % 0.0 0.8
%Monecilos B.5 % 4.4 -12.3
¢Eosindftos 2.2 % 00 -44
%Basdfifos :0.8 % €0 -0.7
Recuenio Diferenciat absaluto: :.
#eulrdflos :3.82 x10%3 ut 1.82 -742
#linfocites 26.99 x10%3 ul. G.85 -3.00
#Granulocitos Inmaduros :0.01
#Monocitos :0.48 x10"3 L. 0.49 -0.77
HEosinblilos 0,18 x1043 ul, 003 -0.52
7.0 *HOSVITALY '
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G. Etareo 14
JOSE ALBERTQ LASSO GIRALDO

_ HESTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula . 16653326

Edad 62 AROS

Sexo Masculno

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/t4/2022 00:58:38
Atn.ingraso  TRIAGE
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HISTORIA GLINICA Mo, 16653926
GCedula 16653926

G, Ftaren 14
JOSE ALBERTC LASSO GIRALDO

Edad 62 AROS
Sexo Masculino

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO fac: 28122022 12:12:40

Atn, Ingresa  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZAGION

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACICN URGENCIAS

Pabellen Evoluclén: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

¥Ras6fios :0.05 x10*3 oL 001 - DI5

PAI‘V\MEI'RDS ERITROCITARIOS &,

Eritrocitos :2.9% x10°6 AL 4,18 -548 |
Hemogloblna :3.1 g/idt 1.9 - 164

Hematocrilo 126.6 % 362 -46.3

Volumen Corpuscular Medk (MCV}:89.0 L 80.0 - 96.3

Hemoglobina Corpuscular Medla (MCH) 30.4 pg 265 - 314

Cencenvacion Media da Hemoglabina Corpuscular {MCHC) :34.2 g/l 1.9 -348
Anche da Dlatribuctén Entrocitaria (ROW):13.3 % 123 - 143

PARAMETROS PLAQUETARIOS &

Recuento de Flaguetas {PLT):452 x10*3 Ul 150 -400

Volumen Plaguetario Medlo (MPV} .87 L 87 -1 1.9

FECHA ¥ HORA DE APLICACION:28/14/2022 18:16:00REAUZADOQ POR : 805013591

1 PROTEINA C REACTIVA ALTA FRECISION AUTOMATIZADO
Fecha de Orden: 28/1112022
Protelna C Reactiva 149.27 mgfl 0-3
Inmunolurbidimélsica .
FECHA Y HORA DE APLICACIGN. 28M11/2022 16:21: BUREALIZI\DD POR : 805013591

1 TIEMPO DE PROTROMAMNA (TP
Facha de Order: 06(12/2022

1 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTPE
Fechade Ordan: 06/12/2022

1 HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTD OF ERITROCITOS INDICES ER

Facha de Orden; 06/1212022

1 CREATININA EN SUERO L QTRGS FLUIDOS -
Fecha de Orden: 06/12/2022

Crealinlna :0.83 mgiiL 0.73-1.18

Enzimatica :. .

TFG - Tasa deﬂltracif:nglomerular:m.ﬁ l

Seqin ecuzciin CKO-ESL =

VALORES DE REFERENCIA: 1.

TFG > 89 mimin/1.73 m2 - TFG Nomal &

TFG 60— 82 mlmint1.73 m2 — Ligera descense de TFG &,

6 6089 m¥miat1.73 m2 - Ligero descenso de TFG 2,

En TFG menores a 90 mbmin/1.73 m2 se recamienda madickin de microalb
La ia {>30 mof24 horas o tn ladice atbum 2.

es un marcador mas sensibla para detecclan de dado zenal temprano, asp .

La TFG es calcufada usande la ecuacion CKD-EP (2009 Chronle Kidney DI -

* La férmula empleada, no i blackin afrod dlente, por lo &

740 THOSVITAL®

Usuarlo: 65764218

drd -

haceise en htps:k mdealc. gir-equation Levey AS, elal;
Epldemiology Collabaration). A new equation to estimate glumnrular fil: .
iay 5150{9).804- 12. dol: 10.7326/0003-4819- 150»9»20090505000006 £

155(6}:408PMID: 19414839; PMCID; PMCZT53364. &

FECHA Y HORA DE APLICACION:06/12/2022 18:58:00REALIZADG POR : 805033591

1 ANTICUERPOS IRRECLLARES, BETECCION (RASTRED O RAIN) EN TUBO
Fecha de Orden: 061272022
RASTREO DE ANTICUERPOS IRREGULARES (RASTRED O RAIN) =
RAlL ’
Células | :NEGATIVO
Célutas It :NEGATIVO
‘Tacnologla de Aglutinacisn en Columna ».
FECHA Y HORA DE APLICACIGN.06/12/2022 20:07:08REALIZADO FOR ; 5013591

1 HEMOCLASIFICACION SISTERSA ABG DIRECTA IHEMOCL ASIFICACION GLOBULARS POR MIC
Fecha de Orden: 06/12/2022
HEMOCLASIFICACICN :.
Tipo ds muestra: :Sangre total
Grupe Sangulneo A
Factor RH :POSITVO
Tecnulogla de Aglutinacién en Columna i,
OBSERVACIONES; ¢
FECHA Y HORA DE APLICACIDN 061212072 20:07:00REALIZADO PCR : BO5013591

1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTECNICA
Fecha de Orden: 06/12/2022 .
1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTECHICA
Fecha de Orden: 0611272022
1 TEMPC DE PROTROMBINA [TP]
Fecha de Grden: D9/§2/2022
TIEMPO DE PROTROMBINA -TP- 1.
TIEMPO OE PROTROMBINA PACIENTE 1154 Seg 15.7-16.3
Tismpe de Protombina Controf Nermal: 113.7
INR {fntemational Normallzed Rallo} 1113 : _
Profiaxis de trombosls venosa profunda; 1.5- 2.0
Fraffaxls de romboembollsme pulmopar: 20-2b7:
Prétegls valvulares izquierdas: 2.5-3.0
" Prétdsls vatvulares derechas: 3.0 - 407 R
NOTA: No se roalizar i de los pac en labora :.
dilerentas, ya que tanto los valores de 15¢ {Indica da Sensiblfidad .
Internacional) de los reactives emplaado como los del control narmal

7.0 *HOSVITAL"
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Edad 62 AROS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICAGION

HISTORIA GLINICA No. 16653926 . G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDC

. Cedula 16653926 Sexo Maseuling
INGRESD Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 281272022 12:12:40 N
Atn. Ingreso TRIAGE Atn, Egreso HOSPITALIZACICN .
Pabellon Evolucldn: 3 OBSERVACION URGENGIAS . ] )

GURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR ¥ SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJIDOS OE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIOSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SCLEG
Y FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEO

LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERONE SE IRRIGA HER!DA CON 4800 CC DE SSH, SE PROCEDE A COLOCAR
FHJADOR EXTERNO COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOARE EL EJE DEL HUESO ¥ SE COLOCA BARRA EN DEFECTO
QSEQ SE COLOTAN PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINA'Y
UN GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDO Y OTRO SCBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON IDBAN APOSITOS ESTERILES

GIAGNOSTICOS:

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBIA DERECHA 1271172022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO

REY - POP DE LAVADO Y DESBRUDMAIENTO + VAC EN TIBYA DERECHA 2171172022 $,1DEFECTO DE COBERTURA

CE 8%8 CM CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO OE TIBIA DERECHA -FOP CX RECONSTRUGTIVA

25/1112022 2. HTAX HC

CIRUGIA #4 (19.12.2022)
£N SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPINO BAID EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUEO
RAQUIDEO COMBINAGD CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBD ENPOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA
FOLEY, CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAID ALT ¥ SE PROCECE A DISERO DE COL
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOTUACING DE CAMPOS ESTERILES SE -
PROCEDE A REAUZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO FOSTERIOR D ELA PEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEO DE 4 CM SEFECTO DE CEBRTURA DE B°7 CA PROCEIDIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDO SE INSCIDE RETINACULO LATERAL ¥ SE PRESERVA
ARTICULACION RESPETANDO HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REDUCCICN DE FRAGTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE SSN'Y
CNAL MEDUALR CON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA CLAYO BLOQUEADD TIPO EXPERT DE TIBIA
DERECHA 10X315 COLOCANDD DOS TORNILLOS
ALOQUEADDS PROXIMALES ¥ TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADELCADO EJE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA Y CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y SE GIERRA PRC PLANOS REAPRANDO
RAETIMACULD LATERAL ¥ CIERRE EN PLANGS PROCEDIMIENTO ETRMINA St COMPLIGACIONES EN MUSLD
1ZQUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SOBRE DEMARCACION PREVIA DE GOLGJO EN LA PARTE ANERIOR
DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, SIENTIFICAN PERFORANTE SLA
S CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS [N SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEJA

. FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICAGION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISMAS Y SE PROCEDE A RETIRAR COGLAQ GON DOS PREFECRANTE SSE FINALIZA COLGAIO EN EL RESTO CE
ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROGEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOCA
DREANES EN SITI0 DONANTE ¥ SE CIERRA POR PLANGS CON PUNTOS SIMPLES SE FLIA HEMOVAG CON SUTRUA
OF SEDA

£N PIERNA DERECHA 5E PROCEDE A REALIZAR ARORADJA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR $E IDENTIFICAN BOS VENAS. CON AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN

TIBIAL ANTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DDS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDG ADECUDAD

FLLIO AL SOLTAR CLAMPS SE EVIDENCHA SANGRADO DE COLGAJO EN L0S BORDES SE PROGEDE A FLIAR

COGLAID LIBRE SOBRE BORDES DE HERDIA DE DEFECTO OSEQ. COLOGCION DE HEMOVAG EN LECHO DE COLGAJD,

TJO*HOSVITALY Usuario: 65764216

REpledil
- Pag;  8d det
Fecha: 281222

1. DATOS GENERALES E iDEﬁT!FiCACION mﬂ[mma]|ﬂ||]ﬁ|||§fi||\r||Hﬂllﬁﬂlﬂ

SOCIEDAD N.S.D.R S.A.S.
805023423 -1
EPICRISIS

HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula R 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDQ Sexo Masculino

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
" Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn. ingreso  TRIAGE

Pabellon Evejucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

SE FIJA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRAGION. CIERRE POR PLANOS CON VICRYL ¥ PIEL MONOCRYL. SE -
CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE SULTOSO. PROCEDIMIENTO SIN
COMPLICACIONES,

217122022 NOTA QUIRURGICA

PACIENTE BAIC ANESTESIA REGKONA, DECUBITO SUPIND, SE OBSERVAN HALLAZGOS DESCRITOS. COLGAJO

TENSO , ASEPSIA Y ANTISEPSIA DE tEMBRO INFERIOR DERECHO CON CLOREXIOINA JABON Y SOLUCION, SE
CUBRE CON CAMPOS ESTERILES. SEREALIZA RETIRO DE PUNTOS CIRCUNFERENCIALES DE COLGAID LIBERANDOSE
DRENAJE DE HEMATOMA SUBFASCIAL. IRRIGACION CON SOLUCION SALINA TIBIA 2000 CC. SE EXPLORA
ANASTOMOSIS VASCULAR ARTERIAL Y VENOSA, FUNCIONAL CON SIGNOS DE PATENCIA POSHIVO. SE OBSERVA
SANGRADC PERIFERICO DE COLGAJO. COLOCACION DE VAC INCISIONAL PARA MANEJO DE EDEMA, DRENAJE DE
HEMATOMA ¥ DISMINUCION DE EDEMA DE COLGAJD. SE EVALUA SANGRAGO DE COLGAIC RESIDUAL ARTERIAL. SE
CUBRE CON VENDAJE BULTOSO Y FERULA SUROPEQICA POSTERICR.

Hallazgos: COGESTION DE COLGAJO LIBRE ALY EN PIERNA DERECHA CON CAMBIOS DE COLORAGION EN PIEL,
FLICTENAS ESCASAS, LLENADG CAPILAR EN REGION CENTRAL Y SANGRAQD EN TODO EL COLGAJO.

WONITCRIA .

T354 FR 13 FC 65 TAS 140/ TAD 57 TSAN 87 MMBG
GLUCOMETRIA: 149-194-164-150 HGIDL

AR S 96 FR 12 FIDZ 21%

" DIURESIS: 2.3 CC/KGM DIURESIS 2950 CC BALANCE ACURULADO 5060 Cé- .

RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES

MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
AADOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLORDSOQ

FIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMGVAG DER ESCASO PRODUCIDD, LLENADG CAFILAR
MENOR 2 SEG, HDA MUSLO 120 CUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC IZQ ESCASD PRODUGIDO

SNC ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE

FARACLINICOS 21-DIC-2022
LEUCOCITOS $180

N; 78% PLY: 271,060 HB 8.6 HTO 28
ALACTICO: 2.0

22/1212022

LEU: 10700 N: 94 L: 3 PLT: 289000 HB: 10 KTO: 288
CREAT:0.85 BUM: B.5 NA: 140 K: 4.3

LACTICD: 1,31 .

PARAGLINICOS 23r12/2022
LEUC 9.480 # 93 L 2 PLT 334.000 HB 9.8 HCT 29 VCM 87

710 *HOSVITAL® Usuario! 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

G. Etateo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad 62 ANOS

Sexo Masculing

EGRESO Foc: 26/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  BOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:56:38
Atn, Ingreso TRIAGE

G. Etarec 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

EGRESO Foc: 20/12/2022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESQ Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellen Evalucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

PARACLINICOS 21-DIC-2022
LEUCOCITOS $180

N: 78% PLT: 274,000 HB B.6 HTC 26
ALACTICO: 2.0

2241212022

LEL: 10700 N; 94 L= 3 PUT: 288000 HB: 10 HTO: 20.8
CREAT:0.86 QUN: 8.5 NA: 140 K; 4,1

LACTICO: 1.31

ANALISIS/PLAN: PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACGIDENTE DE TRANSITC CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA+
DEFECTO DE COBERTURA, MANEJO INICIAL CON TUTOR EXTERNG A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, REQUIRIY

VARIDS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS + CURETAJES AL IGUAL QUE MANEJO ATE POR INFECCIGN ASOCIADA.
ACTUALMENTE EN POP DE REGUNSTRUCCION TIBIA + COLGAJO MICROVASCULAR (PIERNA 12Q), AYER; REVISION

DE COLGAID, DEJAMOS REANIMACION VOLUMETRICA. DEJAMOS DOSIS DE DOBUTAMINA - 2.5 MCG KG MIN.SE
SCLICITAN PARACLINICOS DE CONTROL. EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMENTE GLUGOMETRIAS DENTRO
DE METAS. CONTINUA MONITOR!A UCI POR INFUSION DE DOSUTAMINA

Reallzada por :  S0068 JHJAN SEBASTIAN MARTINEZ COLLAZ Especlalid’ad CUIDADO CRITICO

EVOLUCION DA
DR MARTINEZ - ESPECIALISTA
DR SALGADC - MD ASISTENCIAL UCI

JOSE ALBERTO $AS50 GIRALDO o
62 AROS

CC 18653926

SEG. SOCIAL: SALUE TOTAL

DIAGNOSTICOS:

1. POP DE CX RECONSTRUCT(VA TIB# DEREGHA + COLGAJD MICROVASCULAR (MUSLO 12Q) EN DEFECTO
COBERTURA FiERMA DERECHA (19.122022}

2. MULTIPLES tAVADOS + DESBRIGAMIENTO + CURETAJE OSEO MD (1221 Y 25.11.2022)

3. OSTEOMELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TIBIA DERECHA {12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACGIDENTE TRANSITO (12/11/2022)

6. HTA X HC.

JUSTIFICACION UGk
RIESGO ISQUEMIA COLGAJO
MONITORIA CONTINUA.

ANTECEDENTES PERSONALES
7.0 *HOSVITAL®

231272022 09:31:03

Usuario: 65764216

PATOLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICOS - LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRURGICOS ; CIRUGH DE VEIIGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : S1{ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SN REACTIONES ADVERSAS

VACUNACION COVIZO : JANSSEN # 1 >

FACIRUGIA #1 (42.41.2022)

ORTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS PAGUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE
MEDIANA COMPLEJIBAC NiVEL Il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPIND BAJO EFECTCS BE
ANESTEISA CON BLOQUEO RAQUIBEQ PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACICN DE CAMPOS ESTERILES §
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXMAL
MIOSECCION PARCIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAKMENTE 10 OE ANCHO ¥
4 DE ALTURA EXPOSICION DE TEJIGO OSEQ A NIVEL DEL FOUD DEFECTO SOE DE APROXIAMDANE 3 CM DE
1ONGITUD FROCDIMEINTC SE PRCOEDE A RETRIAR FERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBIDITCO SE REALIZA
DESBRIDAMIENTO CON CURETA £N TEJIDOS BLANDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA
CURETAJE HYTRAMEDULAR CON BROCA, EXFLORA HEFIDAY SE EVIDENCIA LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TEJIDOS BLANDGS PERILESHNAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUD SOLEC Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLOCAGION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NORMAL 3000,

SE PROGEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEMANA CON WHITE FOAM SOBRE TENDO
OSEQ SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJC LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APDSITCS
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES )

CIRUGIA #2 (21.11.2022)

ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHQ CAMPCS QUIRURGICOS ESTERILES SE REALIZA
DESBRDIAMEINTO SUEPRFICIALR Y PROFUNDO DE TESDOS DESVITALIZADDS CON BISTURIY TLIERA HASTA
TEJIDO VIABLE LAVADO CON 3000 CC DE SSN CURETAJE DE Ti8IA SE APLICA TERAPIA DE PRESION
SUBATMOSFERICA ESPUMA, APDSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APOSITOS VENDAJE NO COMPLICACIONES
Haflazgos ; MIEMBRO INFERIOR DERECHO FIJADOR EXTERNO EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TiBIA

HERIDA TERCIQ MEDIO DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

CIRUGIA #3 (25.14.2022) N

HALLAZGOS: AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 40 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO
MEDIQ DE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXPCCISION DE TESIDD OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DELA FRACTURAMIDSECNQN
DEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PAGIAL DEL 80LEO

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLLIX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERICR PROFUNDO
SEGMENTO OSEO LIBRE DEL PERONE PROCEDIMIENTO SE PROCEDE A RETIRAR FIJADOR EXTERNO MONOLATERAL -
DE TRAUMA 5E REALIZA CURETAJE DE PUNTO DE ENTRAGA DE TORNILLOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN

LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZACION DEL SEGMETNO OSEQ EXPUESTO, SE
PROCEDE A REALZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
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OSEOD SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTC OSEQ CON ANTIZ0ITCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANCODMICINA Y
UN GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO £M EL COMFARTIMENTO PROFUNDO Y OTRQ SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON 10BAN APUSETOS ESTERILES

DIAGNOSTICOS:

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIEIlA DERECHA 1241142022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO

REY - POF DE LAVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBIA DERECHA 21/11/2022 1.1DEFECTO DE COBERTURA

DE 8%8 CM CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIC DE TIBIA DERECHA -FOP CX RECONSTRUCTIVA

25/14/2022 2. HTA XHG

CIRUCIA #4 {12.12.2022)

EN SALA DE OPERAGIONES PACIENTE N DECUBITO SUPINO BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUED
RAQUIDED COMBINADO CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL COR TURG ENDOTRAGUEAL MAS COLGCAICNT & SONDA
FOLEY, CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAIO ALT ¥ SE PRGCEDE A DISERO DE COL
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA ¥ ANTISEPSIA MAS COLOTACING DE CAMPOS ESTERILES SE
PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENGIA FIBROS{S EL COMPARTIMENTO PDSTERIOR D ELA FEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEQ DE 4 CM DEFECTO DE CEBRTURA DE 87 CM PROCEADIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL GERECHO EXTENDIDO SE INSCIBE RETINACULD LATERAL Y SE PRESERVA
ARTICULACION RESPETANDG HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR 5E
PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REDUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE SSN Y
CNAL MEDUALR CON TUBC EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE GOLOCA CLAVO 8LOQUEADD TIFC EXPERT DE TiBIA
DERECHA 10X315 COLOCANDO DOS TGRNILLOS .

ALOQUEADOS PROXIMALES Y TRES DISTALES S8E EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIBA
HERIDA Y CANAL MEDULAR SE REAPRA RICISION EN CAPSULA Y SE CIERRA PRO PLANOS REAPRANDO i
RETINACULO LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCED!MIENTO ETRMINA SIN COMPLICACIONES EN MUSLD *
ZQUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERICK SOBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERICR
DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTO ANTERIDR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA

S CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LACIHCUNFLEJA .

FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACICN DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISMAS Y SE PROCEDE A RETIRAR COGLAO CON DOS PREFEORANTE SSE FINALIZA COLGAJO EN EL. RESTO DE
ABRGDAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA ¥ SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA ¥ VENAS SE COLCCA

DREANEJ EN SITI) DONANTE Y SE CIERRA POR PLANOS CON PUNTOS SIMPLES SE FIJA HEMOVAC CON SUTRUA

DE SEDA

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACIA INFEROLATERAL ¥ SE IBENTIFICA TIRIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VENAS. CON AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINCLATERAL EN
. TIBIAL ANTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDD ADECUDAD
FLUJO AL SOLTAR CLAMPS SE EVIBENCIA SANGRADD DE COLGAJO'EN LOS BOROES SE PROCEDE A FLAR
CAGLAJO LIBRE SORRE BORDES DE HERDIA DE DEFECTO OSEQ. COLOCCION DE HEMOVAG EN LECHD DE COLGAJO,
SE F11A CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. GIERRE POR PLANODS CON VICRYL Y PIEL MONCCRYL. SE
CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOSO. PRDCEDINAENTI? SIN
COMPLICACIONES, . . .
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2112/2022 NOTA QUIRURGICA

PACIENTE BAD ANESTESIA REGIONA, DECUBITO SUPINO, SE OBSERVAN HA‘LLAZGOS DESCRITOS, COLGAJD

TENSO , ASEPSIA Y ANTISEPSIA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON CLOREXIDINA JABGH Y SOLUCION, SE

CUBRE CON CAMPOS ESTERILES. SEREALIZA RETIRD DE PUNTOS CIRCUNFERENGIALES DE COLGAJO LIBERANDODSE
CRENAJE DE HEMATOMA SUBFASCIAL, IRRIGACION CON SOLUCION SALINA TIBA 2000 CC. SE EXPLORA

ANASTOMOSIS VASCULAR ARTERIAL Y VENOSA, FUNCIONAL CON SIGNOS DE PATENCIA POSITIVC. SE CBSERVA
SANGRADD PERIFERICO DE COLGAJO. COLOCACION DE VAG INCISIONAL PARA MANEJD DE EDEMA, DRENAIE DE
HEMATOMA Y DISMINUCION DE EDEMA DE COLGAJO. SE EVALUA SANGRADO DE COLGAJO RESIOUAL ARTERIAL SE -
CUBRE CON VENDAJE BULTOSO ¥ FERULA SUROPEDICA POSTERIOR.

Haliazgos: COGESTION DE COLGAJO LIBRE ALT EN PIERNA DERECHA CON CAMBIOS DE COLORAGION EN PIEL,
FLICTENAS ESCASAS, LLENADO CAPILAR EN REGION CENTRAL Y SANGRACO EN TODO EL COLGAJD.
MONITORIA

T2354 FR 14 FC 72 TAS 135/ TAD 59 TSAM 86 MWHG

GLUCOMETRIA:164 MGIDL
AAS 96 FR 12 FID2 24%
DILRESIS: 2.3 CCKGMH DIURESIS 2850 CC BALANCE ACUMULADD 5050 CC-

RUIDOS CARDIACCS RITMICOS REGULARES

MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SIN 8CBREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDD, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO

P{ERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE £+ ASTICO, HEMOVAC DER ESCAS0O PRODUCIDG, LLENADC CAPILAR
MENOR 2 $SEG, HDA MUSLO 120 CUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC 1ZQ ESCASC PRCDUCIDD

SNC ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE

FPARACLINICOS 21-DIC-2022 -
LEUCOCITOS 9180

N: 78% PLT: 271.000 HB B 6 HTO 28

ALACTICO: 2.0

2211212022

LEU: 10700 H: 94 L: 3 PLT: 289000 HB: 10 HTO: 24,8
CREAT:0.86 BUN: 8.5 NA: 140 K: 4.1

LACTICO: £.31

PARACLINICOS 23122022
+EUC 9.480 N §3 L 2 PLT 334.000 HB 9.8 HCT 29 VCM 87
POTASIO 3.75 SODIO 138

ANALISIS/PLAN: PACIENTE CON ANTEGEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANMSTO COM FRACTURA CDhlPLéJA TIBIA +
DEFECTO DE COBERTURA, MANEJOD INICIAL COM TUTOR EXTERND A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, REQUIRID

7.0 *HOSVITAL" Usuarin: 65764218
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POTASIO .75 SQDIO 138

ANALISIS/PLAN: PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANS!ITO GON FRACTURA COMPLESA TIBIA +

BEFECTO DE COBERTURA, MANEJO INICIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, REQUIRIO

VARIOS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS + GURETAJES AL IGUAL QUE MANEIOQ ATE PCR INFECGION ASOCHABA.

ACTUALMENTE EN POP DE RECONSTRUCCION TiBIA + COLGAID MICROVASCULAR {PIERNA [ZQ). AYER; REVISION
. DE COLGAIO. DEJAMOS REANIMACION VOLUMETRICA. DEJAMOS DOSIS DE DOBUTAMINA - 2.5 MCS KA MIN. SE

DEJARA INFUSION POR 24 HORAS, DADO MEIORIA PERFUSIONAL A DICHO NIVEL, EN EL MOMENTO

ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, CLUCCMETRIAS DENTRO DE METAS, CONTINUA. MONITORIA UCI

PLAN:
CONTINUAR DOBLTAMINA POR 24 HORAS

Reallzada por:  SD272 ALEJANDRO ARANGD PEREA Espsclalidad CUDADC CRITICO 231212022 19:54:10

EVOLUCION DIA -
DR MARTINEZ - ESPECIALISTA
DR SALGADO - MD ASISTENCIAL LiCI

1OSE ALBERTO LASSC GIRALDO .
62 ANOS

CC 16653926

SEBG. SOCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS:

1. POP DE CX RECONSTRUCTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJO MICROVASCULAR (WMUSLO (2Q) N DEFECTO
COBERTURA PIERNA DERECHA {19.72.2022}

2. MULTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTG + CURETAJE OSEO MID (12 - 21 Y 25.14.2022)

2, OSTEOMIELITIS X ENTERODACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNOD THBIA DERECHA (12.12.2022)

5. FRAGTURA DIAFISIARIA DE TI8IA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (12/11/2022)

6. HTA X HC.

JUSTIFICACION UCI:
RIESGO ISQUEMIA COLGAID
MONITORIA CONTINUA -

ANTECECENTES PERSONALES

PATOLOBICOS (HTA

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRUREGICOS : GIRUGLA DE VEJIGA, LAVADOS T TIBIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA -

TRANSEUSIONALES : 5[ {ASOCIAO0 AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES ADVERSAS.
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VACLINACION COVID19 : JANSSEN # 1

CIRUGHA #1 (12.11.2022) !
ORTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIEXTOS DSEQS PAQUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE
MEBIANA COMPLEJIDAD NIVEL Il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPIND 8AJO EFECTOS OE
ANESTEISA CON 8LOQUED RAQUIDED PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCAGION DE CAMPOS ESTERILES 8
EPRCCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL
MIQSECCION PARCIAL BE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y

6 DE ALTURA EXPOSICION DE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL FOCO DEFECTO S80E DE APROXIAMDANE 3 CM DE
LONGITUD PROCDIMEINTC SE PRCGOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBIQITCO SE REALIZA
DESBHIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDOS BLANDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS ¥ SE RELAIZA
CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA ¥ SE EVIDENCIA LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TEJIDGS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUO SOLED Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NORMAL 3000,

SE PROCEDE A COLGCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJIDO .
0OSEQ SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 48 RORAS COLDACCION DE APOSITOS
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES

CIRUGIA# 2 (21.11.2022) .

ASEPSIAY ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHD CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES SE REALIZA
DESBROIAMEINTO SUEPRFICIALR ¥ PROFUNDOC DE TENDOS DESVITALIZADOS CON BISTURI Y THERA HASTA

TEJDO VIASLE LAVADO CON 3000 GC DE 88N GURETAJE DE TIBIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION

SUBATMDSF‘ER{CA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESHVOS, CANISTER APOSITOS VENDAIE NO COMPLICACIONES '
Hallazgos : MIEMBRO INFERIOR DERECHO FUADOR EXTERNO EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERCIO MESIC DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXFOSICION

CSEA .

CIRUGHA #3 {25.11.2022) '
HALLAZGOS:AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 10 CM DE DIAMETRO A MiVEL GEL TERCID
MEDIO DE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXPOCISION OE TEJIDO OSEOQ A NiVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA MIOSECCION
DEL GASTRONERIC MEDIAL ¥ PACIAL DEL SOLEO .
MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXGR LARGO DEL HALLUX ’MEMBRANAS Etl EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO
SEGMENTO OSEO LIBRE DEL PERONE PROCEDIMIENTO SE FROCEDE A RETIRAR FIJADOR EXTERNGC MONCOLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA DE TORNILLOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN

‘LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE !EVIUENC!A BESPERIOTIZACION DEL SEGMETMO OSEQ EXPUESTO, 58
PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCD DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE FEHDOS DE
COMPARTIMENTO POSTERICR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIDSECCIOND EL GASTRONEMIO MEGIAL, SOLEO
¥ FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO DSEC

LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERONE SE IRRIGA HERIDA CON 4000 CC DE §SN, 5E PROCEDE ACOLOCAR
FIIADOR EXTERNG COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOBRE £L EJE DEL HUESO Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTO

7J.0 'HOSVITAL" Usuario: 65764216
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MEDIO DE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXPOCISION OE TEJIDO OSEQ A NWEL DEL AREA CRUENTA

DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA MIOSECCION

DEL GASTRCNEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SOLED

MIDSECTION PARCIAL DEL FLEXOR LARGC DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO

SEGMENTO OSEQ LIBRE DEL PERONE PROGEDIMIENTO SE PROCEDE A RETIRAR FFJ{\DOR EXTERND MONOLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA CURETAJE DE PUNTC DE ENTRADA OE TORNILLOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN
LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZACION DEL SEGMETNO OSEC EXPUESTD, SE
PROGEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULT#/0S SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEADOS DE

COMPARTIMERTO POSTERIOR PROFUNDG EN DONDE SE EVIDENCHA MIDSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLED

¥ FLEXOR tARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSED
1IBRE DEL FOGO DE FRACTURA DEL PERONE SE IRRIGA HERIDA CON 4000 CG DE SN, SE PROCEDE A COLOCAR
FUADOR EXTERNO COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SCBRE €L EJE DEL HUESO Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTO

OSEO SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBQITCD MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINA Y

UN GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO EN Et COMPARTIMENTO PROFUNDO Y OTRO SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON 10BAN APQSITOS ESTERILES :
DIAGNOSTICOS:
1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBLA DERECHA 12/11i2022 - POF DE FISACIGN EXTERNA EN CLINICA GRISTO
REY - FOP DE LAVACO Y DESBRIDMAIENTC + VAC EN TIBIA BERECHA 2111142022 1.1DEFECTO DE COBERTURA
DE BXB CM CON EXPOSICION OSEA EN TERGIO MEDIO DE TIBIA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA
2611142022 2. HTA X HC '
:
CIRUGIA #4 (‘is 2. 2022]
EN SALA DE OPERAGIONES PAGIENTE EN DECUBITD SUPINO BAJO EFECTCS DE ANESTEISA CON BLOGUES

RAGUIDEC COMBINADD CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBO ENDOTRAGUEAL MAS COLOCAICND E SONDA

FOLEY, CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAJO ALT Y SE FROCEDE ABISENO DE COt.
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIAASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLCCAGINO DE CAMPOS ESTERILES SE
PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTMENTO POSTERIOR D ELA PEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEC DE 4 CM DEFECTO OE CEBRTURA DE 8'7 GM PRCCE3RDIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABORDAIE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDC SE iNSCIDE RETINACULO LATERAL Y SE PRESERVA
ARTICULAGION RESPETANDG HOFFA SE INTRODUGCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
PROGEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA RECUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CCDE SSNY
CNAL MEGUALR CON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 Y §E COLOCA CLAVO BLOQUEADO TIPQ EXPERT DE TIBIA

. DERECHA 10X315 COLOCANDC DOS TORNILLOS
BLOGUEADDS PROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENGIA ADEUCADO EJE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA ¥ CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y SE CIERRA PRQ PLANOS REAFRANDOD
RETINACULO LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRAMINA SIN COMPLICACIONES EN MUSLO
1ZOUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SOBRE OEMARCACION PREVIA DE COLGIO EN LA PARTE ANERIOR
DISECCION SUBRASCIA. SE INCIBE ENTRE RECTO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
S CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA GIRGUNFLEJA
FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERLS ¥ 2 VENAS, 5E ESCQUELETIZAN 1AS
MISMAS Y SE PROCEDE A RETIRAR COGLAO CON DOS PREFEORANTE $SE FINALIZA COLGAJD £N EL RESTC DE

TJ.0 "HOSVITAL®

Usuarlo: 65764216

ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA DUIERURGICA Y SE PROGECE A IRRIGAR ARTERIA ¥ VENAS SE COLOCA
DREANEJ EN SITID DONANTE Y SE GIERRA POR PLANOS CCN PUNTOS SIMPLES SE FiJA HEMOVAGC CON SUTRUA
DE SEDA .

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HAGH INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VENAS. CCN AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN
TIBIAL ANTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSSS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDD ADECUDAO
FLUJD AL SOLTAR CLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE GOLGAIO EN LOS BORDES SE PROCEDE A FHAR

COGLAJG UBRE SOBRE BORDES DE RERDIA DE DEFECTO OSEO. COLOGCGION DE HEMOVAC EN LECHO DE COLGAJO,

SE FiJA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANOS CON VICRYL ¥ PIEL MONOCRYL. SE
GUBREN HERIDAS GON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y YENDAJE BULTOSO. PROCEDIMIENTO SIN
COMPLICACIONES.

MOMNTORIA

SIGHOS VITALES 17+00 PREVIO A LLEVADO A SALA DE CIRUGIA

T3I6FC 83 TA 135/63 TAM 87 .
GLUCOMETRIA: 117 MGIDL ’

AA B 93FR 16FID2 21%

DIURESIS: POLIURIA.

- RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES
Y PRESENTES EN AMBOS CAMPCS SN SOBREAGREGADOS
ABDDMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSQ
PIERNA DERECHA GUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASU PRODUCIDG, U ENADO CAPILAR
MENOR 2 SEG, HDA MUSLO 12Q CUBIERTA GON APOSITO, REMOVAC 12Q ESCASO PRODUCIDO
BNC ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE '

* PARAGLINICOS 21-DIC-2022
LEUCQCITOS 9180
N: 78% PLT: 271.000 HB 8.6 HTO 26
ALACTICO: 2.0

ANALISIS.

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA + DEFECTO DE
COBERTURA, MANEJD INICIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, POR TRAMITE
ADMINISTRATIVO REMITEN A ESTA INSTITGCION, REQUIRIO VARIOS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS +

CURETAJES AL IGUAL QUE HMANEJO ATB POR INFEGCKIN ASOCIADA. ACTUALMENTE EN POP DE RECONSTRUCCION
TIEIA + COLGAJD MIGROVASCULAR (PIERNA IZ0). SU EVOLUCION CLIMICA DESHE EL PUNTO DE WISTA

SISTEMICO HA SIDO FAVORABLE. METABOLICO EN METAS, DATOS DE PERFUSION MACRO ACEPTABLES, DIURESIS

PRESERVADA Y TENSIONES ARTERIALES EN HAETAS [MONTORIA CONTINUA CON UNEA ARTERIAL PARA ASEGURAR :

PERFUSIGN PERIFERICA. BOMBA EPIDURAL YA RETIRADA POR AMESTESIOLOGIA EL COLOAJD SE HA TORNADD
CONGESTIVO, DICHO LO CUAL. EN REVISION CONJUNTA CON CIRUG!IA RECONSTRUGTIVA CONSIDERAMOS

7.0 *HOSVITAL" ' . Usuarlo: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

REplerit
Pag: 63 dot40
Fecha: 2122

(AN FEAGCCAMRI

. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653928
Cedula 16653926

Edad 62 AROS

Sexo Masculino

SOCIEDAD N.5.D.R S5.A.5.
805023423 -1
EPICRISIS ' .

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACIDN

EGRESOC Fac: 28122022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESQ Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

REplerit
Pag: 70 deldd
Fecha: 28712722

IR

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

G. Etafeo 14
JOSE ALSERTO LASSO GIRALDD

Edad 62 ANOS

Sexo Mascullno

INGRESO Fac: 21/1 112022 00:58:38 EGRESOD Fec: 28/12/2022 12:12:40

Atn, Ingreso  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACION -

I Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS

SELLO DE CALIDAD: 1322048636 ;
FEGHA DE CADUCIDAD: 31.12-22.
VOLUMEN: 316 CE.

HORA BE INICIO: 1445
SIGNOS VITALES AL INGIO DE LA FRANSFUSION: T 36.9 FC 103 FR 17 TA 17078
SIGNDS VITALES DURANTE: T.36.7 FG 48 FR 18 TA 157770
SIGNOS VITALES AL FINALIZAR: T 368 FC 93FR 15 TA 150/74
* HORA DE FINALIZACIGN: 15430

PROCEDIMIENTO SIN COMPLICAGIONES AGLDAS EVIDENTES.

Reallzada por: S00E6D.

ORTOPEDIA . .
GIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS

MAURICIC ZULUAGA ROTERO Espacialldad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLGGIA

PACIENTE CONCCIDO POR: . '

1. POST RECONSTRUCCION DE TESOO0S BLANDOS CON COLGAJD LIBRE MICROVASCULAR EN TIAMA DERECHA CONM
ZONA DONANTE ALT IZQUIERDO

2. POST RECONSTRUCCION ESGUELETICA CON PRIMER TIEMPO DE MASQUELET DERECHA

PACIENTE EN SU 3CER DIA POP EXN DONDE SE EVIDENCIA CONGESTION DE COLGAJO EN Am_l'os EXTREMOS
POR LO QUE ES DE URGENCIA VITAL REVISAR ANASTOMOSIS PARA EVITAR LA NECROS!S DEL COGLAIO Y
MEJROAR LA PERFUSCION DLE MISMO Y PRESERVAR EL SALVAMENTO DE LA EXTREMIDAD

SE CARGA TUANO DE URGENCHA VITAL PAQUETE NIVEL Il

Reallzada por ! M0293
EVOLUCION NGCHE #f
DRA S8OLANOS - MEDICINA DE EMERGENCIAS /Y
DR LOBO - ASISTENCIAL UCH!

HATALIA BOLANOS CORREA Especlalidad MEDICINA GENERAL

JOSE ALBERTO LASSO GiRALDO
62 ANCS

GC 1865326

SEG, SOCIAL SALUE TOTAL

DIAGNOSTICOS:
1. POP DE CX RECONSTRUCTIVA ¥IBIA DERECHA + COLGAIQ MICRDVASCULAR [MUSLOD {20) EN DEFECTD
COBERTURA PIERNA DERECHA (19.12.2022) -
2. MULTIPLES LAVABOS + DESBRIDAMENTO + CURETAJE OSEO MID (12 - 21 Y 26.11.2022)
3. OSTEQMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE
7J.0 *HOSVITAL*

211202022 17:12:44

211272022 19:53:10

Usuario: 65764216

Pabefton Evaluctén: 3 OBSERVACION UFRGENCIAS

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TiB!A DERECHA (12,12.2022)
$. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (12/11/2022)
6. HTA X HC.

JUSTIFICACION UCK:
RIESGD ISQUEMIA COLGAJD
MONITORIA CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES .
PATOLUGICOS : HTA v

FARMACOLOGICOS 1 LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRDRGIGOS : CIRUGIA DE VENIGA, LAVADOS DE T/BIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA .

TRANSFUSIONALES 1 S1 {ASOCIADD AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES AOVERSAS.
VACUNACIGN COVIDN G ; JANSSEN # 1

“UCIRUGIA #1 (12.41.2022) .

ORTOPEDIA CIRUGHA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAM ENTOS OSEOS PAQUETE DE CIRUGLA RECCNSTRUCTIVA DE
MEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL Il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SURING BAJO EFEGTOS DE
ANESTEISA CON BLCQUEQ RAQUIDED PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLQCACGION DE CAMPOS ESTERILES §
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS; ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL
MIOSECCION PARCIAL DE SURAL Y SASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROX{MADAMENTE 10 DE ANCHO ¥
8 DE ALTURA EXPOSICION DE TEHDO OSEQ A NIVEL DEL FOCO BEFECTD SOF DE APROXIAMDANE 3 CM DE
LONGITUD PROCRIMEINTC SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTG OSEOQ CON ANTIBIOITCO SE REALIZA
DESBRIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDOS BLANDOS SE RETIRA BETRITOS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA
CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIZENCIA LIMPIA, SE FROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUO SCLEC Y CASTRONEMIO MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA HORKMAL 3003,

SE FROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAK SOBRE TESIDO
OSED SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSITOS
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES

CIRUG!A # 2 (21.11.2022) , '

ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES SE REALIZA
OES8RDIAMEINTO SUEPRFICIALR Y PROFUNDO DE TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTUR Y TIJERA HASTA
TEJIDO VIABLE LAVADO CON 3000 CC DE SSN CURETAJE GE TIBIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION
SUBATMOSFERICA ESPUNA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APGSITOS VENDAJE NO COMPLICACIONES
Hattazgos : MIEMBRE INFERIOR DERECHO FITADOR EXTERNG EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERCIO MEDIG DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE § X 8 CMS CON DEFEGTO DE COBERTRUA Y EXPOSICIGN -
OSEA :

CIRUGLA #3 (25.11.2022)
HALLAZGOS:AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCID‘

7.0 *HOSVITAL" ’ -

Usuarfo: 65764216
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EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

SOCIEDAD N.5.0.R S.A.5, REpledt

HISTORIA CLINICA No. 16653926 ) G.Etareo 14 Edad 62 ANOS

Cedula - 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Saxo Masculino

INGRESO Foc: 21/11/2022 00:58:38 EGRESOQ Fec: 2812/2022 12:12:40
Atn.tagreso  TRIAGE ~ Atn, Egrese  HOSPITALIZACION

805023423 - -t . Pagt 76 dald0
Facha: 28132722
EPICRISIS
. 4. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION AL TR
HISTOREA CLINICA No., 16653926 . G, Etareo 14 Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

Gedula . 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 281202022 12:12:40 .
Atn.fngreso  TRIAGE Atn, Egrese  HOSPITALIZACION ‘

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pahellon Evolucién: 3 OBSERVACKON URGENCIAS

DESBRIPAMIENTO COM CURETA EN TEJIDDS BLANDOS SE RETIRA DETRITGS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA
CURETAJE NTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIDENCIA LIMFIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUO SOLEO Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE FROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NORKAL 3000,

SE PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SCBRE TEJIDO
OSEQ 3E PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 4B HORAS COLOACCTON DE APOSITOS :
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIGNES

CIRUGIA # 2 (21.11.2022)

ASEFSHA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIDR DERECHO CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES SE REALIZA
DESBROIAMEINTO SUEPRFIGIALY ¥ PROFUNDO DE-TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTURI Y TIJERA HASTA
TEJIDO VIABLE LAVADC CON 3000 GG DE 8SN CURETAJE DE TIBIA SE APLICA TERAPIA OE PRESION
SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APOSITQS VENDAJE NO COMPLICACIONES
Haitazges : MIEMBRO INFERIOR DERECHC FIJAROR EXTERND EN FIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERGIO MEDIO DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CM38 CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

CIRUGIA #3 (25.11,2022)

HALLAZGDS:AREA CAUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 10 Ci4 OE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCID
MEDIO DE LA PIERNA JCARA ANTERIDR EXPOCISION DE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION GON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA MIDEECCION
DEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PAGIAL DEL SOLEO

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXCR LARGO DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTC POSTERIOR PROFUNDO
SEGMENTO OSED LIBRE DEL PERGNE PROCEDIMIENTG $E PROCEDE A RETIRAR FIADCR EXTERNO MONOLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA CURETAJE DE PUNTGO OE ENTRADA DE TORNILOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN

LA CARA ANTERICR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZAGION DEL SEGMETNO OSEO EXPUESTO, SE
PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS 8E PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJIDOS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIOSECCICND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEC
¥ FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO DSEQ

LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERCNE 5E IRRIGA HERIDA CON 4000 CC DE SSN, SE PROCEDE A COLOCAR
FUADCR EXTERNO COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESO Y SE GOLOCA BARRA EN DEFECTO
OSEOD SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO DSEQ CON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON DGS FRAMOS D VANCOMICINA Y
1N GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDO Y OTRO SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON IOBAN APOSITOS ESTERILES

DIAGNOSTICOS;

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBIA DERECHA 1211172022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO ~

REY - POP OE LAVADO Y DESBRIDMAIENTC + VAC EN TIBIA DERECHA 24/1%/2022 1.1 DEFECTO DE GOBERTURA

DE 8X8 CM CON EXPOSICION GSEA EN TERGIO MEDID DE TIBIA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA ’

25/11/2022 2. HTA X HC ,
CIRUGIA %4 {19.12.2022)

7).0 "HOSVITAL* Usuario; 65764216

£N SALA DE OPERACIONES PAGIENTE EN DECUBITO SUPINO BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUEO . . .
RAQUIDEG COMBINADO CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA
FOLEY. CON DOPPLER SE IBENTIFICA ARTER:A PERFORANTE DE COLGAIO ALT Y SE PROCEDE A DISERO DE COL
SE IFENTIFIGAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS GOLOCACING DE CAMPOS ESTERILES SE
PROGEDE A REALZAR HALLAZGDS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERICR D ELA PEIRNA
DERECHA DEFECTO OSE0 DE 4 M SEFEGTO DE CEBRTURA DE 877 C3 PROCEIDIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABOROAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDO SE INSCIDE RETINACULO LATERAL ¥ SE PRESERVA
ARTICULACION RESPETANDO HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
PROCEDE A HiMAR GANAL Y 5E REALIZA REDUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC OE SSN Y
CHAL MEDUALR CON TUBO EN ¥ SE RIMA HASTA 11 Y SE COLCCA CLAVO BLOQUEADO TIPO EXPERT DE TIBlA
DERECHA 10X315 COLOCANDO DOS TORNILLOS

BLOQUEADCS PROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE {RRIGA
HERIDA Y CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y SE CIERRA PRO PLANDS REAPRANCO
RETIMACULO LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRRINA SIN COMPLICACIONES EN MUSLO
ZQUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SOBRE DENMARCACION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERIOR
GISECCION SUBRASCIA. SE IMNGIDE ENTRE RECTO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, GIENTIFICAN PERFORANTE SLA

5 CUALSE SON DDS SE SIGUEN LAS FISMAS (M SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEIA

FEMORAL tATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISHMAS ¥ SE PROCEDE A RETIRAR COGLAD CON DOS PREFEQRANTE SSE FINALIZA COLGAJO EN EL RESTO DE
ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PRDCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOCA

DREANEJ EN SITIO DONANTE Y SF CIERRA POR PLANDS CON PUNTOS SIMPLES SE FIIA HEMOVAC CON SUTRUA

DE SEDA

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABDRADJA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIGR SE IDENTIFICAN DOS VENAS, CON AUMNETC 6.0% SE HACE AMASTOMOSIS TERMNCLATERAL EN

TIBIAL ANTERICR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS OE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDD ADECUDAD

FL17JD AL SOLTAR CLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJD EN LOS BORDES SE PROCEDE A FUAR
COGLAJO LIBRE SOBRE BORDES DE HERDIA DE DEFECTO OSEC. COLGCCION DE HEMOVAG EN LECHOQ DE COLGAJC,
SE FLIA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANDS CON VICRYL Y PIEL MONOCRYL, SE )

CUBREN HERIDAS CON BAGTIGRAS, APDSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOSC. PROCEDIMIENTO SiN
COMPLICACIONES. -

2111212022 NOTA DUIRURGICA

PACIENTE BAIO ANESTESIA REGIONA, DEGUBITO SUPING, SE CBSERVAN HALLAZGOS DESCRITOS, COLGAIT
TENEQ , ASEPSIA Y ANTISEPSIA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON CLOREXIDINA JABON ¥ SOLUCION, SE
CUBRE CON CAMPOS ESTERILES. SEREALIZA RETIRO DE PUNTOS CIRCUNFERENCIALES DE COLGAIC LIBERANDOSE
DRENAJE DE HEMATOMA SUBFASCIAL. IRRIGACIDN CON SOLUCION SALIVA TIBIA 2000 GC. SE EXPLORA
ANASTOMOSIS VASCULAR ARTERIAL Y VENDSA, FUNCIONAL CON SIGNOS DE PATENCIA POSITIVO, SE OBSERVA
SANGRADO PERIFERICO DE COLGAJO. COLOCACION DE VAC INCISIONAL PARA MANEJO DE EDEMA, DRENAJE DE
HEMATOMA Y DISHINUCION DE EDEMA DE COLGAJD, SE EVALUA SANGRADO DE COLGALO RESIDUAL ARTERIAL. SE
CABRE CON VENDAJE BULTOSO Y FERULA SURCPEDICA POSTERIOR.

~

T1.0 "HOSWITAL® B Uswuarfot 65764216
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 OAT0S GENERALLS £ IDERTIHOACION IR
HISTORIA CLINICA No, 16853926 G, Etarec 14 Edad 62 ANOS
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HISTORIA GLINICA Ne. 16653926 G. Etarea 14 Edad $2 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Mascufino
INGRESQ Fec: 21/11/2022 G0:58:38 EGRESO Fec: 28/122022 12:12:40
Aln. Ingrese  TRIAGE Atn. Egrese HOSPITALIZACION

I Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS '

NEGESARIC URGENCIALIZAR REVISIGN DE COLGAJD DADO ALTO RIESGO DE FALLO, SE OPTIMIZO TRANSPCRTE
DE OXIGENG CON 1 UNIAD DE GRE Y SE RESERVO 2 PREQUIRIIRGICAS. FUE LLEVADO A CIRUGIA A LA ESPERA
DE REGRESO DE SALAS. SE REINICIO MANEJO ANTIHIPERTENSIVO EN VIGILANCIA DE RESFUESTA CLINICA,
ATENTOS A REGRESD DE SALAS DE CIRUGIA CON INDICAGIGN BE CONTINUAR MONITORIA POR NECESIDAD DE
ASECURAR MONITORIA DE PERFUSION DISTAL ¥ CONTROL ESTRIGTO DE TERCER ESPACIO (BALANCE PREVIO
POSITIVO}.

Reallzada por: 50253 FERNANDDO BENEDETTI LOPEZ Espacialldad DRTOFEDM\;TRAUI\1ATDLOGEA 211212022 20:81:36

ORTOPEDIA
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEQS.

MICROCIRUGHA RECONSTRUCTIMA DE EXTREMIDADES.

PACIENTE EN POSTOPERAOTRIO NMEDIATO REVISION DE COLGAIO LIBRE DEBIDO A CONTENSION DE HEMATOMA
1.0 CUAL £STABA PRODUCIENDO CONGESTION VENOSA. PROCESIMIENTO SiN COMPLICACIONES.

CONFINUA IGLAL MANEJD MEDICOQ. .

OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTS MINUTO. '

}

Reallzada por :  S00E0 MAURICIO ZULUAGA BOTERD Espaclalidad ORTOPED Y TRAUMATOLOGIA 2171212022 21:50:02

ORTOPEOIA =
GIRLGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS GSEOS

PACIENTE EN POSTOPERATORIO INMEDIATC DE CIRUGIA DE REVISION DE COLGAIC LIBRE EN MIEMBRO
INFERIOR DERECHO. PACIENTEEN QUIEN SE ENCONTRO UN HEMATOMA EL CUAL SE DRENG FERG NO SE DEBIO
REV|SAR LA ANASTOMOSIS. . '

SE ABRE FOLIO PARA FORMULACION DE MEDICAMENTOS PARA GUMPLIENTOD i
CONTINUAR MANEJD INSTAURADD CON ANTICOAGULACION & HORAS POSTERIOR A FINALIZAGION DEL
PROCEDIMIENTC QUIRURGICO

SE INGRESARON NUEVAS CROENES PARA HUEVA REVISION DEL COLGAJO

GRACIAS

Realizada por :  S0060 MAURICIO ZULUAGA BOTERD Especlalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA . 221212022 07:31:29

CRTOPEDIA
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS

PACIENTE EN POST OPERATORIO DE REVISION DE COLGAJG UERE AHORA CON BUENA EVOLUCION CLINICA,
ESTABLE, AFEBRIL, DOLOR CONTROLADO, ALE EXAMEN FISICO SE REALIZA VENTANA POR YENDAJE ELASTICO Y
SE EVIBENCIA COLGASO ADHERIDO, VASCUALARIZADO, NO CONGESTION. PARACLINICOS OE CONTRCL POST
OPERAFORIC CON HB EN 10, SE SOLISITA NUEVO CONTROL PARA EL DIA DE HOY EN HORAS DE LA TARDE,

7..0 *HOSVITAL* ’ Usuarlo: 65764216

MANTENER HEMOGLOBINA ENTRE 9-11 MGDL. TIENE PENDIENTE AUTORIZACION DE PAQUE.TE DE MEDIANA
COMPLEJIDAD PARA HUEVA REVISION DE COLGALO. SE LE EXALICA A PACIENTE QUTEN REFIERE ENTENDER Y
ACEPTAR.

Reallzadapor: 50068  ~JUAN SEBASTIAN MARTINEZ COLLAZ Especlalidad CUIDADO CRITIGO 22042/2022 10:13:56
EVOLUCION MEDICA DIA ) X '
DR, MARTINEZ - CUHIDADO INTENS VO
OR. HERNANDEZ - MD ASISTENGIAL UCH

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
62 ANOS

CC 16653926

SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS:

1. POP DE CX RECONSTRUCTIVA T1BIA DERECHA + COLGAIO MICROVASCLULAR {MUSLC ZQ) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA DERECHA {19.12.2022)

2. MULTIPLES LAYADOS + DESBRIDAM\EN:I’O + CURETAIE GSEO MID (42- 21 ¥ 25.11.2022)

3. OSTECMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNC TIBLA DERECHA {12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (1211/2022)

6. HTA X HC.

JUSTIFICACION UCH;
RIESGO ISQUEMIA COLGAIO
MONITORIA CONTINUA

ANTECEDENTES PE\RSDNALES

PATOLOGICOS : RTA

FARMACOLGGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRURGICGS : CIRUGIA DE VENGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS ; NIEGA

TRANSFUSIONALES : SI (ASOCIADC AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACGIONES ADVERSAS.
VACUNACKIN COVID19 : JANSSEN # 1 .

““CIRUGIA #1{12.11.2022) .

ORTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS PAQUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTVA DE
HMEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL Il EN SALA DE CPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPIND BAJO EFECTOS DE
ANESTEISA CON BLOQUEQ RAQUIDEQ PREWA ASEPSIAY ANTISEPSIA MAS COLOCACION-DE CAMPCS ESTERILES &
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE S8HANZ PROXIMAL
HMIOSECCION PARGIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA BE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y
8 DE ALTURA EXPOSICION BE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL FOCO DEFECTO SOF DE APROXIAMDANE 3 CM DE
LONGITUD PROCDIMEINTO SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEO CON ANTIBIOITCO SE REALIZA

7.0 ‘HOBVITAL' Ustrarlo: 65764216
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CIRUGIA #3 (25.11.2022}

HALLAZGOS:AREA CRUENTA SEMIGIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIC
MEDIO DE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXPOCISION DE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACKON CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXIREMOS GSEQS DE LA FRACTURA MIOSECCION
OEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SOLEO

MIOSECCION PARGIAL DEL FLEXOR LARGC DEL HALLUX MEMBRANAS EN FL COMPARTIMENTO POSTEHIOR PROFUNDO
SEGMENTD QSEO tiBRE DEL PERONE PROCEDMIENTO SE PROCESE A RETIRAR FIIADOR EXTERNC MONCLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA GURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA DE TORNILLOS SE PROCECE A EXTENDER HERIDA EN

LA CARA ANTERIOR.DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZACICN DEL SEGHMETNO OSED EXPUESTO, SE
PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXIMADAMENTE 1.5 GF GADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROGEDE A RELIZA CURETAJE DE TEADOS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE S€ EVIDENCIA MIOSECCIONE EL GASTRONENIO MEDIAL, SOLEQ
¥ FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARGIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CLULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEO

LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERONE SE (RRIGA HERIDA CON 4800 CC DE 38N, SE PROCEDE A COLDCAR
FIJADOR EXTERNO COLCOANDO GUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESO Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTO
DSEC SE COLOCAN PERLAS DE GEMENTO 0SEO GON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANGOMICINAY
UN GRAKOD E MEROPENER SE COLOCA UN ROSARIOQ EN EL COMPARTHMENTO PROFUNDO Y OTRO SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CCN IOBAN APOSITOS ESTERILES

DIAGNOSTICOS: . .

1. ERACTURA DIAFIASIRIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022 - POP DE FIIAGION EXTERNA EN CLINICA CRISTO

REY - POP OE LAVADO ¥ DESBRIDMAIENTO + VAG EN TIBIA DERECHA 24/14/2022 1.1DEFECTO DE COBERTURA

DE BX6B M CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA BERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA *
251112022 2. HTA X HC

CIRLGIA #4 (19.12.2022)

EN SALA DE GPERACIONES PAGIENTE EN DECUBITO SUPING BAJO EFEGTOS OE ANESTEISA CON BLOQUED
RAQUIDEOC COMBINADD GON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBC ENDOTRAQUEAL HAS COLOCAIGND E SONDA
FOLEY. CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLBAJO ALT Y SE PROGEDE A DISERO DE COL
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACING DE CAMPOS ESTERILES SE
PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENGLA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR D ELA PEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEO DE 4 CM CEFECTO DE CEARTURA DE 87 CM PROCESCIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIOO SE INSCIDE RETINACULO LATERAL Y SE PRESERVA
ARTICULACION RESPETANDD ROFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REDUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE SSNY
CNAL MEDUALR CON TUBD EN ¥ SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA GLAYO BLOQUEADO TIPO EXPERT DE TIBIA
DERECHA 10X315 CCLOCANDO DOS TORNILLOS

BLOQUEADOS PROXIMALES ¥ TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD Y ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA ¥ CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y S€ CIERRA PRO PLANCGS REAPRANDO
RETINACULD LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRMINA SIN COMPLICACIONES EN MUSLD
ZOUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SOBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGIC EN LA PARTE ANERIOR

DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTO ANTERIOR ¥ VASTO LATERAL DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
S CUALSE SON BOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA GIRCUNFLEIA
FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS

- MISMAS Y SE PROCEDE A RETIRAR COGLAO GON DOS PREFECRANTE SSE FINALIZA COLGALO EN EL RESTO DE
ABRODAJE, S COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOCA
DREANEJ EN SITHO DONANTE Y SE CIERRA POR PLANOS CON PUNTQS SIMPLES SE FIJA HEMOVAC CON SUTRUA
DE SEDA - )

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORAD.IA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VENAS. CON AUMNETO 6,0X S5E HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN
TIBiAL ANTERICR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERKMINOTERMINAL EVIDENCAIDD ADEGUIAG
FLUJO AL SCLTAR CLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJO EN LOS BORDES SE PROCEDE A FIIAR

COGLAJO LIBRE SOBRE BORDES DE HERDIA DE DEFECTO OSEQ. COLOCCION DE HEMOVAG EN LECHO DE COLGAID,

SE FIJA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACICN, CIERRE POR FLANDS CON VICRYL Y PIEL MGNOCRYL. SE
CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOS0O. PROCEDIAENTO SIN
COMPLICACIONES.

2111212022 NOTA QUIRURGICA
PACIENTE BAIG ANESTESIA REGIONA, DECUBITO SUPINO, SE OBSERVAN HALLAZGDS DESCRITOS, COLGAID
TENSO , ASEPSA Y ANTISEPSIA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON CLOREXIDINA JABON Y SQLUCION, SE

CUBHE CON CAMPOS ESTERILES. SEREALIZA RETIRO DE PURTOS CIRCUNFERENCIALES GE GOLGAJO LIBERANDOSE

DRENAJE DE HEMATOMA SUBFASCIAL. IRRUGAGION CON SOLUGION SALINA TIBIA 2000 CC, SE EXPLORA
ANASTOMOSIS VASCULAR ARTERIAL ¥ VENOSA, FUNCIONAL CON SIGNOS DE PATENCIA POSITIVO. SE OBSERVA
SANGRADO PERIFERICC DE COLGAJO. COLOCACION DE VAC INCISIONAL PARA MANEJC DE EDEMA, DRENAJE DE

HKEMATOMA Y DISMINUCION DE EDEMA DE COLGAJO. SE EVALUA SANGRACO DE COLGAJD RESIDUAL ARTERIAL. SE

CUBRE CON VENDAJE BULTOSO Y FERULASUROPEDICA POSTERIOR.

Hallazgos: COGESTION DE COLGAJO LIBRE ALT EN PIERNA DERECHA GON CAMBIOS DE COLORACION EN PIEL,
FLICTENAS ESCASAS, LLENADQ CAPILAR :EN REGION CENTRAL Y SANGRARO £N TODD EL COLGAJO.

MONITORIA

T 25.7 FC 50 TA 122/58 TAM 80
GLUGOMETRIA: 194-164 MG/DL

AAS93FR 12 FO2 21%

DIURESIS: 2.8 CCKGH BALANCE 48781148

RUIDOS CARDIACOS RITHICOS REGULARES

MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS 51N SOBREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO

PIERNA DERECHA GUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASO PRODUCIDO, LLENADO CARILAR
MENDR 2 SEG, HDA Mi2SLO 120 CUBIERTA CON APOS!TO, HEMOVAC 1ZQ ESCASO PRODUCIDD

SNC ALERTA, SN DEFICIT APARENTE ’

7J:0 "HOSVITAL® Usyario: 65764216 740 *HOSVITAL!
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Hallazgos: COGESTION DE COLGAJO LIBRE ALT EN PIERNA DERECHA CON CAMBIOS DE COLORACION EN PIEL,
FLICTENAS ESCASAS, LLENADD CAPILAR EN REGION CENTRAL Y SANGRADO EN TODO £L COLGAD.

MONITORIA .

T 35.7 FC 64 TA 11053 TAM T2 -
GLUCOMETRIA: 117-122-$40-1 78 MG/DL

AA S 93FR 12 FIO2 21%

DIURESIS: 2.8 CCKGH BALANCE 4079+41149-

RUIDOS CARDIACOS RITMICDS REGULARES

mV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS 51 SOBREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLORCGS0

PIERMA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAG DER ESCASO PRODUCIOO, LLENADO CAFILAR
MENOR 2 SEG, HDA MUSLO 1ZQ CUBIERTA CON APOSITC, HEMDVAC 1IZQ ESCASO PRODUCIDD

SNGC ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE )

PARACLINICOS 24-DIC-2022
LEUCOCITOS 8160

§: 7% PLT: 271,000 HB 8.6 HTO 25
ATACTICO: 2.0

2201202022

LEL: 10700 N: 94 L: 3 PLT: 288000 HB: 10 HTO: 20.8
CREAT.85 BUN: 8.5 NA: 140 1: 4.1

LACTICO: 1.31

ANALISISPLAN: PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE BE TRANSITO CON FRACTGRA COMPLEJA TIBIA +
DEFECTO DE COBERTLRA, MANEID INIGIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, REQUIRIG
VARIOS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS + CURETAJES Al IGUAL QUE MANEJO ATB POR INFECCION ASOCIADA.
ACTUALMENTE EN POP DE RECOMSTRUGGION TIBIA + COLGAID MICROVASCULAR (PIERNA IZQ). AYER; REVISION
BE COLGAJO. DESAMOS REANIMACISN VOLUMETRICA. DEJAMCS DOSIS DE DORUTAMINA - 2.5 MCG KG MIN.

Reallzada por @ SDIiM YENDIRLEY HARD PEREZ CONTRERA Especlalidad ANESTESIOLOGIA : 2219212022 19:00:35

EVOLUCION ROCHE
DRA. PEREZ - MEDICINA INTERNA
DRA. VIVIESCAS - MD ASISTENCIAL UCI

JDSE ALBERTC LASSO GIRALDO
62 AROS

CC 16652926

SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS! . N
7.6 *HOSVITAL® ’ Usuarlo: 65764216

1. POP DE €X RECONSTRUCTIVA TIBIA DERECHA + COLGASD MICROVASCULAR (MUSLO 2C) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA DERECHA (19.12.2022}

2, MULTIPLES LAVAROS + DESBRIDAMIENTO + CURETAJE OSEO MID {12 - 21 Y 26.11.2022)

3. OSTECMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TiBIA DERECHA {12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (£2/11/2022)

B. HTA X HG.

JUSTIFICACION UCE
RIESGO ISQUEMIA COLGAID
MONITORIA CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICDS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRIRGICOS : CIRUGIA DE VEJNGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : St {ASOCIADD AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES ADVERSAS.
YAGUNACKIN COVICIS : JANSSEN 4 1

“*CIRUGIA 81 (12.11.2022)

ORTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS DSEOS PAQUETE DE CIRUGTA RECONSTRUCTVA DE
MEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPING BAJO EFECTOS DE
ANESTEISA CON BLOQUEC RAQUIDED PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACION DE CAMPOS ESTERILES &
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL
MIDSECCION PARCIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 1) DE ANCHO ¥
8 DE ALTURA EXPOSICION £E TEJIDO OSED A NIVEL DEL FOCO DEFEGTO SOE DE AFROXIAMOANE 3 CHM DE
LONGITUD PROCDIMEINTD SE FRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEO CON ANTIBIOITCC SE REALIZA
DESBRIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDOS BLANDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULDS ¥ 5E RELAIZA
CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIDENGIA LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TENDBGS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLLIO SOLEO Y GASTRONEMID MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EM LA PARTE PROXIMAL IRRIGACICN DE HERIDA CON SOLUGION SALINA NORMAL 3000,

SE PROCEDE A COLOGAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAN SOBRE TEADO
OSEO SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSITOS
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES

CIRUGHA # 2 {21.11.2022}

ASEPSIA Y ANTISEPS!A EN MIEMBRO INFERIOR DERECHD CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES SE REALZA
DESBROIAMEINTO SUEPRFICIAUR Y PROFUNDO DE TEJIDOS DESVITALIZADOS GON BISTURY Y THERA HASTA
TEJIRC VIABLE LAVADO CON 3000 CC DE SSN GURETAJE DE TIBIA SE APLICA TERAFIA DE FRESION
SUBATHMOSFERICA ESPLUMA, APOSITC DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APOSITOS VENDAJE NO COMPLICACIONES
Hallazgos : MIEMBRO INFERIOR DERECHCG FMADOR EXTERNO EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERCIO MEDIO BE TIBIA DE APROXIMADAMENTE & X B CMS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION

7L.0HOSVITAL" . . Usuario: 65764216
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ORTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS PAQUETE DE CIRUGHA RECONSTRUGCTIVA DE DIAGNCSTICDS:
MEDIANA COMPLEJIDAD KIVEL Il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPING BAJO EFECTOS DE 1. FRAGTURA DIAFIASIRIA GE TiBIA DERECHA 12/91/2022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO
ANESTEISA CCN BLOQUEO RAQUIDEO PREVIA ASEFPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACION DE CAMPGS ESTERILES 8 REY - POP DE LAVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBiA DERECHA 21/11/2022 1.1DEFECTC DE COBERTURA
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZCOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLCJAMIENTO DE SHANZ PROXMAL DE 8Xa CM CON EXPOSICION OSEA EN TERGI) MEDIO OE THalA DERECHA -POP CX RECONSTRUGTIVA
MIGSECCION PARCIAL DE SURAL ¥ GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y 257112022 2.HTA X HC
& DE ALTURA EXPOSICION DE TENDO OSEC A NIVEL DEL FOCO DEFECTQ SOE DE APROXIAMDANE 3 &M DE N .
LONGITUD PROCTIMEINTO SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBIOITCO SE REALIZA CIRUGIA #4 {19.12.2022) .
DESBRIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDDS BLANDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS ¥ SE RELAIZA EN SALA DE OFERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPING BAJC EFECTOS DE ANESTEISA CON SLOOUED
CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y 8& EVIDENCIA LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA RAQUIDEQ COMBINADD CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TURO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICNE E SCHDA
CURETAJE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUD SOLEO Y GASTRONERIO MEDIAL . FGLEY. CON DOPPLER SE IDENTIF:CA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAJO ALT ¥ SE PROCEDE A DISENO DE COL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE FROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCIGN SALINA NORMAL 3000, ! SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACINO DE CAMPOS ESTERILES SE
SE PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA GON WHITE FOAM SOBRE TEJIDO PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTOD POSTERIOR D ELA PEIRNA
O3E0 SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLBAJO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSITOS DERECHA BEFECTO OSEQ OF 4 CK DEFECTC DE CEBRTURA DE 6°7 CM PROCEADIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SiN COMPLICACIONES ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDD SE INSCIDE RETINACULO LATERAL Y SE PRESERVA
: ARTICULACION RESPETANDO HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADCR SE
CIRUGIA # 2 (21.11.2022) . PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REDUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE SSN Y
ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHD CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES S8E REALIZA CNAL MEDUALR GON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 ¥ SE COLOCA CLAVO BLOQUEADOD TIPO EXPERT DE TISA
DESARDIAMEINTO SUEPRFICIALH Y PROFUNDO DE TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTUR! Y THERA HASTA ' CERECHA 10X315 COLOCANDO DOS YORNILLOS
TEJIDO VIABLE LAVADO CON 3300 CC DE S5N CURETAJE OE TiBIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION SLOQUEADROS PROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD Y ROTACION, SE IRRIGA
SUBATMOSEERICA ESPUMA, APOSITO DE FLATA, ADRESIVOS, CANISTER APOSITOS VENDAIE NG COMPLICAGIONES HERIDAY CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y SE GIERRA PRO FLANOS REAPRANDD
HALLAZGOS : MIEMBRO INFERIOR DERECHO FISADCR EXTERND EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE "NBI._A RETIMACULC LATERAL Y GIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRMNA SN COMPLICAGIONES EN MUSLO
HERIDA TERCIO MEDIC DE TIRIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS GON DEFECTO GE COBERTRUA Y EXPOSICION JZQUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SCBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERICR
OSEA - DISECGION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTC ANTERIOR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
§ CUALSE SON DOS 5E SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEIA

CIRUGIA #3 {25.11.2022) ) FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS ¥ 2 VENAS, 8€ ESQUELETHZANLAS
HALLAZGOS:AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIMADANENTE 10 CM DE DIAMETRO A NWEL DEL TERCIC MISMAS ¥ SE #ROCEDE A RETIRAR COGLAO CON DOS PREFEORANTE SSE FINALIZA COLGAJO ENEL RESTO 2E
MEDIO DE $.A PIERNA JCARA ANTERIOR EXPOCISION OE TENIDO OSEO A NIVEL DEL AREA CRUENTA ABRODAIE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLGCA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA MODSECCION DREANME.) EN SITIO DONANTE ¥ §E CIERRA POR PLANOS COM PUNTOS SIPLES SE FIJA HEMOVAC CON SUTRUA
DEL GASTROMEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SCLECQ ’ DE SEDA
MIDSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDC EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACIA INFEROLATERAL ¥ SE IDENTIFICA TIBIAL
SEGMENTG OSEQ LIBRE DEL PERONE PROCE DIMIENTC SE PROCEDE A RETIRAR FIJADOR EXTERNG MONGLATERAL ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VENAS. CON AUMNETO E.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN
DE TRAUMA, SE REAUZA CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA DE TORNILLOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN TIBIAL ANTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS GE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDO ADECUDAO
LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA ¥ SE EVIDENCIA DESPERIOTIZACION DEL SEGMETND OSED EXPUESTC, SE FLUJO AL SOLTAR CLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLBAJD EN LOS BORDES SE PROGEDE A FIAR
PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTRCCD DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA COGLAJD LIBRE SOBRE BORDES DE HERGIA DE DEFECTO ©SEO, COLOCCION DE HEMOVAC EN LECHO DE C0LGAID,
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEINIDOS DE N SE FIJA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANOS CON VICRYL Y PIEL MONGCRYL. SE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIOSECCIOND EL GASTRONEMID MEDIAL, SOLEQ CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOSD. PROCEDIMIENTO SIN
Y FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEQ COMPLICACIONES,

. LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERCNE SE IRRIGA HERIDA CON 400¢ CC DE 55N, SE PROCEGE A COLOCAR |
FUADOR EXTERNO COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOBRE Bl EJE DEL HUESO Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTO

OSE0 SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSED CON ANTIBOITCO MEZCLADCS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINA Y 21/12/2022 NOTA QUIRURGICA
UN GRAMODG E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDQ ¥ OTRO SOBRE EL AREA PACIENTE BAI0 ANESTESIA AEGICNA, DECUBITC SUPINOD, SE DBSERVAN HALLAZGOS DESCRITOS. COLGAIO

CREUTNA SE AISLA CON I0BAN APOSITOS ESTERILES TENSO , ASEPSIA Y ANTISEPSIA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON CLOREXIDINA JABON ¥ SOLUCION, SE
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Sexo Masculino
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Afn, Ingrese  TRIAGE Atn, Egresa  HOSPITALIZAGION
z

[ Pabelion Evolucisn: 3 OBSERVAGICN URGENCIAS

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACHA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE [DENTIEICAN DOS VENAS, CON AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN

TESIAL ANTERIOR ¥ SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDO ADECUDAD
FLUIC AL SOLTAR GCLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE GOLGAJO EN LOS BORDES SE PROCEDE A FLAR

COGLAJO LIBRE SOBRE BORDES DE HERDIA DE DEFECTO QSEQ. COLOCCION DE HEMOVAS EN £ECHO DE COLGAIO,
SE FIJA GON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANGS CON VICRYL ¥ PIEL MONOCRYL. SE

CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL ¥ VENDAJE BULTCSO, PROCEDIMIENTO SIN
COMPLICACIONES,

2112/2622 NOTA QUIRURGICA

PACIENTE BAJO AMESTESIA REGIONA, DEGUBITO SUPIND, SE DBSERVAN HALLAZGOS GESCRITOS. COLGAJD

TENSO , ASEPSIA Y ANTISEPSIA DE MIEMBRO INFERIOR DEREGHO CON CLOREXIDINA JABON Y SOLUCION, SE
GUBRE CON CAMPOS ESTERILES, SEREALIZA RETIRO DE PUNTOS CIRCUNFERENCIALES DE COLGAJO LIBERANDOSE
CRENAJE DE HEMATOMA SUBFASCIAL 1RRIGACION CON SOLUCION SALIMA TIEBMA 2000 €C, SE EXPLORA
ANASTOMOSIS VASCULAR ARTERIAL Y VENOSA, FUNGIONAL CON SIGNOS DE PATENCIA POSITIVO. SE OBSERVA
SANGRAGO PERIFERICO DE COLGAJO. COLOCACION DE VAC INCISIONAL PARA MANEZO DE EDEMA, DRENAIE DE
HEMATOWA ¥ DISMINUCION DE EDEMA DE COLGAJO. SE EVALUA SANGRADO DE COLGAJQ RESIDUAL ARTERIAL. SE
CUBRE CON VENDAJE BULTOSO Y FERULA SUROPEDICA: POSTERIOR.

HALLAZGGS: COGESTION DE COLGAIO LIBRE ALT EN PIERNA DERECHA CON CAMAIOS DE COLORACION EN PIEL,
FLICTENAS ESCASAS, {LENADO CAPILAR EN REGION CENTRAL Y SANGRADO EN TODO EL COLGAJO,

MONITORIA

T38,2 C F& 14 RPM FC 78 LPM TA 156/68 MMHG TAM 92 MMHG
GLUCOMETRIA 167-110-130 MGH/DL .

AIRE AMBIENTE SAD2: 26% FR 14 RPM FIO2 21%

DIURESHS 2.7 SCAGIH

DEPQSICICNES AUSENTE

RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES )

MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDO, DEFRESIBLE, NO DOLOROSC

PIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAIE ELASTICG, HEMOVAC DER ESCASO PRODUGIDE, LLENADO CAPILAR
MENOR 2 SEG, HDA MUSLO |ZQ GUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC IZQ ESCASO PRODUCIDO

BNC ALERTA, SiN DEFICIT APARENTE ’

PARACLINICOS

24.12.2022

CHLEUGOS 11270 N 92 L 2.8 HB 9.6 HTO 26.7 PLAQUETAS 349000
K 3.67 NA 142

CRG.:5 BUN 15.05

7.0 "HOSVITAL®

Usuario: 65764216
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o EALLS £ DETHEACOR BT

HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Etareo t4 Edad 62 AROS

Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO0 GIRALDO Sexe Mascullna

INGRESO Fec: Z1/11/2022 00:58:35 EGRESD Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Ingrese  TRIAGE Aln, Egreso  HOSPITALIZACION

; Pabellop Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

ANALISIS/PLAN:

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITG CON FRAGTURA GOMPLEJA TIBIA + DEFECTC DE

COBERTURA, MANEJSO INIGIAL GON TLTOR EXTERNO b NIVEL EXFRAINSTITUGIONAL, REQUIRIC VARIOS LAVADOS

+ DESERIDAMIENTOS + CURETAJES AL IBUAL QUE MANEJO ATB POR INFECCION ASOCIADA. ACTUALMENTE EN

POP DE RECONSTRUCGION TIBIA + COLGAJO MICROVASCULAR {PIERNA EQ);FTNALIZO INOTROPIA, CIFRAS . -
TENSIONES EN RANGO ADECUADO. DIURESIS EN METAS, GLICEMIAS EN RANGO ADECUADO. ELECTROLITOS Y

AZOADOS NORMAL S, SE SGLICITAN TIEMPOS ¥ £LECTROLITGS PARA HACER CORRECCIDNES EN CASO DE

SER LLEVADO EL LUNES A PROCEBIMIENTO. * '

Reallzada por : S0088 JUAN SEBASTIAN MARTINEZ COLLAZ Especlalidad MEDICINA GENERAL

*t* EVOLUCION MEDICA DIA ***
DR MARTINEZ - ESPECIALISTA /f DR LOPEZ - ASISTENCIAL

251212022 12:51:07

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
62 AflOS

CC 16653926

SEG, SDCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS:

1. POP OE €X RECONSTRUCTIVA TiBLA DERECHA + COLGAJC MICROVASGULAR {MUSLO 1Zx) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA BERECHA (19.12.2022) -

2. MULTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTO + CURETAJE OSEO MID {12 - 21 ¥ 26.41.2022)

3. OSTEOMIELITIS X ENTEROBACTER GLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TiBIA DERECHA (12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO {1211/2022)

6. HTA X HC,

JUSTIFICACION UCT:
RIESGO iSQUEMIA COLGAID
MONTORIA CONTINUA

AMTECEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS : HTA

FARMAGOLOGICOS ; LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRURGICOS : CIRUGIA DE VESIGA, LAVADOS DE TIBLA DERECHA

At ERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : 51 {ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SN REACCIGNES ADVERSAS.
VACUNACION COVID1S : JANSSEN # 1 :

= CIRUGIA #1{12.11.2023)

7J.0 "HOSVITAL Usuario: 65764216
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HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etares 14 Edad 62 AROS
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HISTORIA CLINICA No, 16653926 G, Etareo 14 Edad 62 AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexo Masculing
"INGRESO Fac: 24442022 00,58:38 EGRESO Fec: 28/2/2022 12:12:40
Atn, lngre.so TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALIZAGION

Pabellon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

JUSTIFICACION UE:
RIESGQ ISQUEMIA COLGAJD
MONITORIA CONTINLA

ANTECEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICOS ; LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRUIRGICOS : CIRUGIA DE VEJIGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : 51 (ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES ADVERSAS.
VACUMACKIN COVID18 : JANSSEN # 1

**CIRLGIA #1 {12.11.2022)

DRTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUGTIVA Y ALARGAMIENTOS DSEQS PAQUETE DE GIRUGIA RECONSTRUCTIVA BE
MEDIANA COMPLEIIDAD NIVEL il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPINO BAJC EFECTOS DE
ANESTEISA CON BLOQUED RAQUIDED PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA 14AS COLOCACION DE CAMPOS £ESTERILES S
EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGODS: ESCAZAS MEMESRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXEAAL
MIOSECCION PARCIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y
& DE ALTURA EXPOSICION DE TEJIDO OSEC A NIVEL DEL FOCG DEFECTO SOE OE APROXIAMDANE 8 CM DE
LONGITUD PROCDIMEINTO SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSECG CON ANTIBIOITCO SE REALIZA
DESBRIDAMIENTD CON CURETA EN TEJNIDOS BLANDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS ¥ 5E RELAIZA
CURETAJE {NTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIDENGIA LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE O TEJBOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUO SOLEQ Y GASTRONEMIG MEDIAL
COLOCACICH DE SHANZ EN LA PARTE PRGXIMAL IRRIGACICN DE HERIDA CON SOLUGION SALINA NORMAL 3000,
"SE PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJDO
0SEQ SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSITOS
ESTERRES PROGEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES

CIRUGIA ¥ 2 (21.11.2022)

ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO iNFERIOR DERECHO CAMPOS QUIRURGICQOS ESTERILES SE REALIZA
DESBROIAMEINTO SUEPRFICIALR ¥ PROFUNDO DE TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTURI Y TWERA HASTA
TEJIDC VIABLE LAVADO CON 3000 GG DE SSN GURETAJE DE TIBIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION
SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ACHESIVOS, CANISTER APOSITDS VENDAJE NO COMPLICACIONES
HALLAZGOS : MIEMBRO INFERIOR DERECHO FIJADOR EXTERNG EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA CE TIBIA
HERIDA TERCIO MEDIO DE TIBIA DE AFROXIMADARMENTE 8 X 8 CMS CON DEFEGTC DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

CIRUGIA #3 (25.11.2022)

HALLAZGOS:AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIMADAMENTE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERGIO
MEDIO DE LA PIERNA JCARA ANTERIOR EXPOCISION DE TEJIBD OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIDSTIZAGION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS GSEOS DE LA FRACTURA MIDSECCION
DEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SOLED '

7.0 ‘HOSVITAL® . Usuario; 65764218

Pabelfon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX MEMBRANAS EN El. COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO
SEGMENTO OSEO LIBRE DEL PEROME PROCEDIMIENTO SE PROCEDE A RETIRAR FIJADCR EXTERNO MONOLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA DE TORNILLOS SE PRCCEDE A EXTENDER HERIDA EN

LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA ¥ SE EVIDENCIA DESPERIOTIZAGION DEL SEGMETND OSEO EXPUESTO, 88
PROGEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCC DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAIE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJIDGS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE EVIBENCIA MIDSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEQ
¥ FLEXOR LARGO DEL HALLUX PARCIAL COM MEMEBRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEQ

LIBRE DEL FOCO BE FRACTURA DEL PERCNE SE IRRIGA HERIDA CON 4000 CC DE SSN, SE PROCEDE A COLOCAR
FUAROR EXTERNO COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESO Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTC
OSED SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINA'Y
4N GRAMOD E'MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO €N EL COMPARTIMENTO PROFUNDD Y OTRD SOBRE EL AREA
CREUTNA SE AISLA CON |0OBAN APOSITOS ESTERILES )

DIAGNOSTICOS:

1. FRACTURA DIAFIASIUA DE TI81A DERECHA 12/ (/2022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN GLINICA CRISTO

REY - POP DE LAVADO ¥ DESBRIDMAIENTC + VAC EN TIBIA DERECHA 2171112022 {.10EFECTO DE COBERTURA

DE BXB €M CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIC DE TIBIA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA

251112022 2. HTA X HC

CIRUGHA #4 (19.32.2022)

EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPING BAJO EFECTOS DE ANESTEISA GON BLOQUED
RAQUIDEC COMBINADD CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA
FOLEY. CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERTA PERFORANTE DE COLGAJO ALT Y SE PROCEDE A DISERIO DE GOL
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLGCACINO DE CAMPOS ESTERILES SE
PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS; SE EVIDENGIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTG POSTERIOR O ELA PEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEC DE 4 CM DEFECTO DE GEBRTURA DE 8'7 G PROCEBDIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDC SE INSCIDE RETINACULG LATERAL ¥ SE PRESERVA
ARTICULAGION RESPETANDO HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
PROCEDE A RIMAR CANAL ¥ SE REALIZA REDUCCION DE FRAGTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 200¢ CC DESSN Y
CHNAL MEDUALR CON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOGA CLAVO BLOQUEADO TIPO EXPERT DE Ti8IA
DERECHA 10X315 COLOCANDO DCS TORNILLCS . -

BLOQUEADOS PROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADQ EJE, LONGITUD Y ROTACION, SEIRRIGA
HERIDA Y CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA'Y SE CIERRA PRO PLANDS REAPRANDC
RETINACULO LATERAL Y GIERRE EN PLANGS PROCEDIMIENTO ETRIMINA SI¥ COMPLICACIGNES EN HUSLG
1ZOUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SOBRE DEMARCAGION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERIOR
DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE REGYO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
S CUALSE SON DOS 58 SIGUEN LAS MISMAS 1N SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEJA
FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISAMAS ¥ SE PROCEDE A RETIRAR COGLAQ CON DOS PREFEURANTE SSE FINALIZA COLGAJO EN EL RESTO DE
ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOCA
DREANEL EN SITIO DONANTE Y SE CIERRA POR PLANOS CON PUNTOS SIMPLES SE FLIA HEMOVAC CON SUTRUA
DE SEDA -

74,0 *HOSVITAL" ’ ' Usuarlo; 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

G. Etarec 14 Edad 62 ANOS
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO ‘

HISTORIA CLINICA No, 16653926

Cedida 16653926 Sexo Masculino

INGRESO Fec: 21/ /2022 00:508:38
Atn, Ingreso  TRIAGE

-EGRESO Fec: 28/12/2022 12:42:40 -
Atn, Egraso  HOSPITALIZACION

|—F‘ai]ellon Evaluctén: 3 OBSERVACION URGENGIAS

VARIOS LAVADOS + DESERIDAMIENTOS + CURETAJES AL IBUAL QUE MANEJO ATB POR INFECTION ASDCIADA
ACTUALMENTE EN POP DE RECONSTRUCGION TI3IA + COLGAJO MICROVASCULAR {PIERNA 1ZQ), AHQRA CON
INOTROPIA PARA MEJCRAR PERFUSION DEL COLGAJG, PAGIENTE CON CIFRAS TENSIONALES ESTABLES NO
SICNOS DE SIRS.SE SOLICITAN PARACLINICOS PARA DETERMINAR ESTACO,

Roallzada por: S00TD | AMA MARLA ARGEL 18AZA
EVOLUCION DIA
ESPEGIALISTA DRA ANGEL
ASISTENCIAL DRA RESTREPQ

Especlalidad CUIDADO CRITICO 2411202022 B7:48:28

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
62 ANIOS

CC 16653928

SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS:

1. POP OE CX RECCNSTRUCTIVA TIBtA DERECHA + COLGAIO MICROVASCULAR {MUSLO 120) EM CEFECTQ
CORERTURA PIERNA DERECHA (19.12.2022)

2. MULTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTO + CURETAJE OSEO MID{(12-21Y 258.11.2022)
3. DSTEOMIELITIS X ENTERGBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO Ti8IA DERECHA (12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DEREGHA X ACCIDENTE TRANSITO {12/11/2022)

6. HTA X HC.

JUSTIFICACION UG
RIESGO ISQUEMIA COLGAIO
HOMTORIA CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES .

PATOLOGICOS ¢ HTA

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 #4G CADA 12 HCRAS . .
QUIRURGICOS : CIRUGIA OE VEJIGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS < NIEGA

TRANSFUSIONALES : 51 (ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACGIONES ADVERSAS,

VACUNACION COVID19 : JANSSEN #1

MONITORIA -

T36.2 C FR 14 RPM FC 78 LPM TA 156168 MAHG TAM 92 MMHG
GLUCOMETRIA 167-110-430 MGHIOL -

AIRE AMBIENTE SAQZ: QB% FR 14 RPN F102 21 %

DIURESIS 2.7 CCLGH

DEPOSICIONES AUSENTE

710 “HOSVITAL" Usuarlol 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFECACION

Eded 62 ANOS

Sexo Masculing

G, Etdreo 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653928
Cedula 16653926

INGRESO Fec: 21/11/2022 0{:58:38
Afn. Ingrese  TRIAGE

EGRESO Fac: 28/12/2022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSPITALIZAGION

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

RALIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES

MY PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DCLORGOSO

PIEfRNA DERECHA CURIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASO PRODUCIDD, LLENADO CAPILAR
MENGR 2 586, HOA MUSLO 120 GUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC (ZQ ESCASO FRODUCIDD

SHC ALERTA, SiN DEFICIT APARENTE .

PARACLIMCOS -
24,12.2022 h

CH LELICOS 11270 N 02 L 3.9 HB 9.6 HTO 207 PLAQUETAS 349000

K 3.67 NA 142

CR0.65 BUN 16.05

ANALISISIPLAN: ' -

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE AGCIDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA + DEFECTO DE
COBERTURA, MANEJD {NICIAL CON TUTOR EXTERNO A FAVEL EXTRAINSTITUCIONAL, REQUIRK) VARIOS LAVADDS
+ DESBRIDAMIENTOS + CURETAJES AL IGUAL QUE MANELO ATR FOR INFECGION ASOCIADA, ACTUALMENTE EN
POP DE RECONSTRUCCION TIBIA 4 GOLGAJC MICROVASCULAR (PIERNA 12Q), ESTA CON INGTROPIA PARA
MEJORAR PERFUSION DEL COLGAJO, HOY ULTIMO DA DE INOTROPICO. GIFRAS TENSIONES EN RANGO
ADEGUADD, DIURES!S EN METAS, GLICEMIAS EN RANGO ADECUADO. ELECTROLITOS Y AZOADOS NORMALES.
CONTINUA MANEJO EN UCI FOR NECESIDAD DE INDTROFICO.

Reallzada por  §0265  JATME DAVID DUGKIE CARDENAS Especialidad  MEDICINA INTERNA '
EVOLUCION NDCHE
MD DUQUE MED INTERNA
MD SALGADO ASISTENCIAL

24{12/2022 20:32:27

'
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO
62 AROS

CC 16653926

SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL
DIAGNOSTICOS: )

1. POP DE CX RECONSTRUGTIVA TiBIA DERECHA + COLGAJO MICROVASCULAR (MUSLO 1Z0) EN DEFECTO

COBERTURA PIERNA DERECHA (19.12.2022)

2. MOLTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTO+ CURETAJE OSEC MID (£2 - 21 Y 25.1.2022)

3. OSTEOMIELITIS X ENTEROBAGTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNG TIBIA DERECHA {12,12.2022) N '
5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (121 172022) .

G, HTA X HEG. .

7.0 "HOSVITAL® Usuarto; 65764216
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© ATOS GENERALES E IDENTIHCAGION - AT S ¢ DATOS GENERALES & IERTFICACION OV E
HISTORIA CLINICA No. 16653926 - G, Etareo 14 Edad 62 ANOS , HISTORIA CLINICA No. 16653526 G. Etarao 14 Edad 62 ANOS
.Ceduia 16653926 JOSE ALBERTC LASSO GIRALDO Sexo Masculing Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexe Masculing
. INGRESO Fac: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40 . ) INGRESO Fec: 21A /2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28(12/2022 12:12:40
Atn. Ingraso  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALIZACION Afn. Ingreso TRIAGE Aln, Egreso HOSPITALIZACION
[ Pabelien Evolucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS . I Pabellon Evoluclén: 3 -OBSERVACION URGENCIAS
CUBRE CON CAMPOS ESTERILES. SEREAUZA RETIRC DE PUNTOS CIRCUNFERENCIALES DE COLGAIC LIBERANDOSE . Reallzada por: MO39 ANGIE NATALY BANDA VERA Espaclalidad MEDICINA GENERAL | 2522022 20:21:4%

DRENAJE DE HEMATOMA SUBFASCIAL. IRRIGACION CON SOLUCION SALINATIBIA 2000 CC. SE EXPLORA ) CAMA 230A

ANASTOMOSIS VASCULAR ARTERIAL Y VENDSA, FUNCIONAL CON SIGNOS GE PATENCIA POSITIVO. SE OBSERVA 1 INGRESO A HOSEITALIZACIGN

SANGRADO PERIFERICO DE COLGAJO. COLOCACION DE VAT INCISIONAL PAR./A MANEJO DE EDEMA, DRENAJE DE JOSE ALBERTO LASSO ' . ‘ f
HEMATOMA Y DISMINUCION DE EDEMA DE COLGAJD. SE EVALUA SANGRADC DE COLGAJO RESIDUAL ARTERIAL, 3E€

CC: 16653926
CUBRE CON YENDAJE BULTOSC ¥ FERULA SUROPERICA POSTERIGH. EDAD: 62 ARROS

EPS: SALUD TOTAL
HALLAZGDS: COGESTION DE COLGAJO LIBRE ALT EN FIERNA DERECHA CON CAMBIOS DE COLORAGION EN PIEL,

FLICTENAS ESCASAS, LLENADO CAFPILAR EN REGION CENTRAL Y SANGRADG EN TODO EL COLGAJSO.

DX

1. POP DE CX RECONSTRUCTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJD HICROVASCULAR (MUSLOD 1ZQ) EN DEFECTC
CCHERTURA PIERNA DERECHA

{19.12.2022)

2. MULTIPLES LAVADCS + DESBRIDAMIENTO + CURETAJE OSEC MID {12 - 21 ¥ 25.11.2022)

3, OSTEOMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. FOP RA + TUTOR EXTERNC TIBIA DERECHA (12.12.2022)

5. FHACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO {12/11/2022)

EXAMEN FISICO:

T36.5 C FC 49 LPM TA 114/56 TAM 77 MMHG

$02 93%FR 13 RPM F102 21%

GLUCOMETRIA; 162-130-133-131 MGIDL

DIIRESIS: 0.7 CC/KGIH BAL +148 CC ACU 2040 £C
DEPOSICKINES: NO

RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES -

8. HTA X HC.

MV PRESENTES EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS . -

ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLORGSO

PIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASQ PRODUCIDO, tLENADO CAFILAR ,

MENOR 2 SEG, HDA MUSLG 12Q CUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC [ZQ ESCASO PRODUGIDO MOTIVO DE CONSULTA

SMG ALERTA, SIN DEFICIT APARENTE . REMITIDO POR TOPE SOAT -
PARACLINICOS ENF AGTUAL ,

24.42.2022 . ) . . PCTE QUIEN SUFRIO ACCIDENTE DE TRANSITO MOTO VS AUTOMOVIL 12.11.2622 CON TRAUMA SEVERO PIERNA

::!; I;l:;ﬂfi 21 1270 N 82 L 3.9 H8 9.6 HTO 28,7 PLAQUETAS 348000 ! DER, FRAGTURA EXPUESTA YCCMPLESA TIBWA, MANEID INICIAL TUTOR EXTERNG, REMITIDO A ESTA

- INSTITUCION, REQUIRIC LAVADD + DESBRIDAMIENTO POR INFECCION HOA, AISLAMIENTO DEENTEROBACTER.
CLOACAE EL 23.11.2022, CULTIVOS LAVADOS POSTERIORES NEGATIVOS EN MANEJO ATB CON CIPROFLOXACINA
DESDE EL,22.11.2022 POR INDICACION DE INFECTOLOGIA, LLEVADO HOY A RECONSTRUCCION TIBIA DER +
COLGALIO MICROVASCULAR POR DEFECTO COBERTURA, SE TRASLADA A UCL

CR 065 BUN 15,05

25/12/2022
BUN 17 X 3.97 NA 140 CREA 0.72
LACTATO 2.19

ANALISISIPLAN: -

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACCDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA COMPLELA TIBIA + DEFECTC DE
COBERTURA, MANEJD INICIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, REQUIRIO VARIOS LAVADOS
+ DESBRIDAMIENTOS + CURETAIES AL IGUAL QUE MANEJO ATB POR INFECCIGHN ASOCIADA. ACTUALMENTE EN
POP DE RECONSTRUCCION TIBIA + COLGAJO MICROVASCULAR {PIERNA 120}, YA CON CICLG DE INOTROPEA
FINALIZADO, CON VARIABLES MACROHEMODINAMICAS ESTASLES, SIN SOORTES, GLICEMIAS EN RANGO
ADECUADO, ELECTROLITOS Y AZOADOS NORMALES. SE SUSPENDE DEXAMETASONA. SE CONSIDERA PUEDE
CONTINUAR MANEJO EN PISO,

ANTECEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

QUIRURBICOS : CIRUGIA DE VEJIGA, LAVADCS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS ! NIEGA ' .

TRANSFUSIONALES : S| {ASCCIADO At ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES ADVERSAS.
VACUNACION COVIDTE ; JANSSEN #1 .

7J.0 *HOSVITAL* ' . Usuario: 65764218 740 *HOBVITAL Usuarlo: 65764216
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C I

G. Etareo 14
JOSE ALBERTQ LASSC GIRALDO

HISTORIA CLINICA Ne. 16653926
Cedula 16653926

Edad 82 ANOS

Sexe Masculino

NGRESO Fec: 211112022 09:58:38
Aln. Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pahetfon Evoluclén: 3 CBSERVACION URGENCIAS

]

REVISION DE SINTOMAS POR SISTEMA LO REFERIDO £N ENF AGTUAL
EVA 4110

EXAMEN FISICO

ESCLERAS ANICTERICAS, PUFILAS {SOCORICAS NORMORREAETIVAS

TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDILE RGREGP CAMPOS PULMONARES BIEN VENTILADOS SIN RUIDOS
SOBREAGREGADAS

ABDOMEN GLOBOSO POR ABUNDANTE PANICULO ADIPOSO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION
EXTREMIDADES VAC FUNGIONAL DE M| PERECHO, HEMOVAC EN M INF 120 CON PARDX 100 GC CONTENIBO
HEMATICO

SNC GLASGOW 1515

AYUDAS OX

HCIRUGHA #t {12.12.2022)

CRTOPEDIA CIRUGHIA RECOMSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSE0S PAQUETE DE CIRUG!IA RECONSTRUCTIVA DE
MEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL u

EN SALA DE OPERACICNES PACIENTE EN DECUBITO SUPINO BAJO EFECTGS DE AMESTEISA CON BLOGUED
RAQUIDEO PREVIA ASEPSIAY

ANTISEPSIA MAS COLOCACION DE CAMPOS ESTERILES § EPROGEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS
MEMEBRMAS BAGTERIANAS

AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIZSAL MIOSECCION PARCIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE
APROXIMADAMENTE 10 DE

ANCHO Y 8 DE ALTURA EXPOSICION DE TEJEDO CSED A NIVEL DEL FOCO DEFECTQ SOE DE APROXIAMDAME 3 CH
DE LONGITHD PROCRIMEINTO

SE& PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBIOITCO SE REALIZA DESBRIDAMIENTO CON
CURETA EN TEJIDOS BLANDOS 8E

RETIRA DETRITOS EN MUSCLULOS Y SE RELAIZA CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROGCA, EXPLORA HERIBA Y SE
EVIDENCIA LIMPIA, SE N

PROCEDE A RELAIZA CURETAJE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESSBRICAIENTO DE MUStUO SOLED Y
GASTROMEMIO MEGIAL COLOGACION

DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA GON SOLUCION SALINA MNORMAL 3000, SE PROGEDE
A COLOCAR SISTEMA DE

PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJIDO CSEO SE PREPARA AREA ASEPTICA
PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE

EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSIFOS ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIN GOMPLICACIONES

CIRUGH #2

ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO CAMPOS GUIRURGICOS ESTERILES SE REALIZA
DESBRDIAMEINTD SUEPRFICIALR Y

PROFUNCO DE TEJIDOS DESVITALZADGS CON BISTURI Y THERA HASTA TESDO VIABLE LAVADO CON 3008 GC

74.0 "HOSVITAL

Usuarlo: 65764216
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EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA GLINICA No. 16663926
Cedula 16653926

Edad &2 AROS

Sexo Masculine

INGRESOQ Fec: 21/11/2022 0{:58:38
Afn. Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28122022 12:1240
Aln, Egreso  HOSPITALIZACION

[ Pabelion Evoluclan: 3 OBSERVAGION URGENGIAS

]

DE SSN CURETAJE DE TIBIA

SE APLICA TERAPIA DE PRESION SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER
APOSITOS VEMDAJE NG

COMPLICACIONES

Halfazgos : MIEMBRO INFERIOR DEREGHO FIJADOR EXTERNO EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA
HERIDA TERCIO MEDIO DE ‘
TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMsS CON DEFECTO DE COEERTRUA Y EXPOSICION OSEA

| CIRUGIA #3 (2592 2022)
HALLAZGOS JAREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMDAMETNE 30 CM DE CIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO
MEDIO DE LA PIEAINA JCARA 4
ANTERIOR EXPOCISION DE TEJIDO OSED A NIVEL DEL AREA CRUENTA DESPERIOQSTIZACICN CON ESCAZAS
MEMBRANAS A NIVEL DE LOS .
EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA MIOSECCION DEL GASTRONEMIC MESIAL Y PACIAL DEL SOLED
MOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGD DEL HALLUX MEMBRANAS £N EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PRGFUNDD
SEGMENTO OSEQ LIBRE DEL
PERONE PROCEDIMIENTO SE PROCEDE A RETIRAR FUADOR EXTERNO MONOLATERAL DE TRAUMA SE REALIZA
CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA .
DE TORNILLOS SE PROGEDE A EXTENGER HERIDA EN LA CARA ANTERIOR DE A PIEERNAY SE EVIDENCLA
DESPERIOTIZACION DEL SEGMETNG !
OSEOQ EXPUESTD, S5E PRDCEDEA REALIZAR CORTE SIEMTROCO NE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON
SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANALINTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROGEDE A RELIZA CURETME DE TEJIDOS DE

. COMPARTIMENTO POSTERIOR
PROFUNDO EN DONDE $E EVISENCIA MIDSECCIOND Ei. GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEC ¥ FLEXOR LARGO DEL
HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS
¥ SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEQ LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERCNE SE IRRIGA
HERIDA CON 4000 CC DE SSN,
$E PROCEDE A €OLOCAR FIZADOR EXTERNO COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESO ¥ 5
COLOCA BARRA EN DEFECTD OSEQ
SE COLOGAN PERLAS DE CEMENTO OSED CON ANTIROITCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINAY UN
GRAMOD E MEROPENEM SE .
COLOCA UN ROSARIO EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDO ¥ OTRO SCERE EL AREA GREUTNA SE AISLA CON I0BAN
AFOSR’OS ESTERILES
DFAG NOSTICOS:
1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIRWA DERECHA 12/41/2022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN CUINICA CRISTO
REY - POP DE LAVADO Y
DESBRIDMAIENTO + VAC EN Ti61A DERECHA 21/11/2022 1.10EFECTC DE COBERTURA DE BX8 CM CON
EXPOSICION OSEA EN TERCIG MEDIO
DE TIRIA DERECHA POP CX RECONSTRUCTIVA 26/11/2022 2. HTAX HC

TJ0 *HOSVITAL Usuario: 65764216
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| BArOS GENERALES  IDEAFGAGION S A

HISTORIA CLINICA No. 16653926 . 6. Etareo 14 Edad 62 ANOS

Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexe Masculina

INGRESC Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESQ Fac: 2B/12/2022 12:12:40
Aln.ingrese TRIAGE Afn, Egreso HOSPITALIZACICN

Pabellen Evalucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

ORTOPEDIA |

CIRUGYA REGONSTRUCTIVA ¥ ALARGAMIENTOS OSEOS -
JOSE ALBERTC LASSO :

€C; 16653926

EDAD: 62 ARDS

EPS: SALUD TOTAL

DX

1. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FUACGICH EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY -

1.2 POP DE L + D + YAC EN TIBIA DERECHA 73/11/2022 . -
2. DEFECTO DE GOBERTURA DE 8X6 GM, CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE T/BIA DERECHA

— POP DE LAVADO + DESBRIDAKMENTO + PERLAS DE CEMENTO CON AB 25/12/2022

— POP DE LAVADO + DESBRIDAMIENTO TIPO ONCOLOGICO 12i12/2022 :

— PCP DE PRIMER TIEMPO DE MASQUELET + COLGAJO QUIMERICO ALT EN PIERNA DERECHA 18112/2022

3. HTA XHC

ANTECEDENTES:

- PATOLOGICOS: HTA

- FARMACCLOGICOS: LOSARTAN 5 MG VO CADA 12 HORAS

- QUIRURGICOS: CX VEJIGA, LAVADC Y DESBRIDAMIENTG EN TIBIADERECHA
- ALERGICOS: NIEGA. R .

SUBJETIVD: PACIENTE EN CAMA, REFIERE SENTRISE BIEN; DOLOR CONTROLADD, TOLERA VIA ORAL.

OBJETIOV: MIMEBRO INFERIOR DEREGHD CON TUTOR EXTERNO DE TRAUMA, CUBIERTO CON VENDAJES ELASTICOS
SIN ESTIGMAS DE SARGRADD, S8 REALIZA VENTANA DONBE SE EVIDENCIA COLGAIG ADHERIDO, VASCULARIZO,
O SIGNOS DE NECROSIS O SUFRIMIENOT.

PARACLINIGOS: Co

20112/2022: HB: 16.7 . :

10/4242022: LEUCOS; 6,330, NEUTROS: 3.920, UNFOS: 1,570, HB: 10.8, HTO: 31%, PLAC: 380

21/11/2022: LEUGOS: 8470, NELTROS: 71, LINFOS: 17%, HB: 10.3, HTO: 30%, PLAG: 478, CREA: D.S8,

BUN: 20, PT: 14, INR: 1, POTT: 27

CULTWOS:
21/14/2022; E. CLOACAE COMPLEX

ANALISES:

PACIEMTE CON ANTECEDENTE DE FRAGTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITQ EL
12/14/2022 CON ATENCION

MICIAL EN CLINICA CRESTO REY CON FIJACION EXTERNA.

TJ.0 “ROSVITAL" Usuario; 65764216
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1, DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926 - G. Etareo 14 Edad 62 ANOS

Cedula - 16653926 JOBE ALBERTO LASSO GIRALDQ Sexo Masculino

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fag: 281122022 12:12:40
Atn. Ingreso - TRIAGE Atn. Egrese HOSPITALIZACION

Pabeltor: Evolucldn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

AHORA EN POP PRIMER TIEMPO DE MASQUELET + COLGAIO QUIMERICO ALT EN PIERNA DERECHA 191212022
CON BUENA EVOLUGION CLINICA, ESTABLE, AFEBRIL, HEMOGLOBINA EN METAS. COLFAJO ADHERIDD
VASCULARIZADO, NO SIGNOS DE EPIDERMIDUSIS O NECROSIS. POR EL MOMENTO CONTINUAR VIGILANCIA
CLINIGA, POSTERIOR A COMPLETAR 24 HORAS EN UCI SE PUDE TRASLADAR A PISO. SE SOLICITA HEMOGRAMA
DE CONTROL MANANA. SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

HOSPIALIZAR

G2 POR CN §) SAT <02%

SUSPENDER LEV

DIETA HIPCSOOICA

OMEPRAZOL 20 MG VO CADA 24 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS
HIDROMORFONA 0.4 MG IV CADA & HORAS RESCATES DE 0.2 MG IV
LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 HORAS
S5 HEMOGRAMA MARANA

— MANTENER HB ENTRE 8-11 MG/DL
CONTROL DE SV AC

Realizada poer: SDO7D ’ AMA MARIA ANGEL ISAZA

EVOLUCION DIA
DRA ANGEL ESPECIALISTA / DR NARVAEZ ASISTENGIAL

Ezpeclatidad CUIDADO CRITICC

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDD 62 ARIOS
CC 16053926
SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS: .

£, POP INMEDIATO CX RECONSTRUCTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJO MICROVASCULAR {MUSLO 1ZQ) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA DERECHA (18.12.2022)

2. MULTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTO +CURETAJE OSEQ MID (12 - 21 ¥ 26.12.2022)

3. OSTECMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO'TIBIA DEREGHA (12.12.2622)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACGIDENTE TRANSITC {12/11/2022}

6. HTA X HG

JKISTIFICACION UCL
RIESGO ISQUEMIA COLGAIO
MONTORIA CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES
PATOLOGICOS : HTA
FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

710 *HOSVITAL' Usuario: 65764218

201212022 ¢9:30:27
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

IR A e

G, E{aruu 14 Edad
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653826
Cadula 16653826

62 ARNOS

Sexo Masoulino

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:56:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

. SOCIEDAD N.S.D.R 5.AS.
805023423 -1
EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

(REARE

REpil
Pag: 68 daidn
Fachal 28/12/22

(]

HISTORIA CLINICA No, 16653926 '
Cedula 16653926

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad 62 AROS

Sexo Masculino

EGRESO Fec: 20H2/2022 12:12:40

INGRESO Fac: 21/41/2022 00:58:38
’ Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Ain.‘lngreso TRIAGE

Pabeflon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

DESPERIDSTIZAGION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA KMIOSECCION
DEL GASTRONEMIQ MEDIAL Y PACIAL DEL SOLEO

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO
SEGMENTO OSED LIBRE DEL PERONE PROCEDIMIENTOD SE PROCEDE A RETIRAR FIADOR EXTERNO MONCLATERAL
DE TRAUMA SE REALIZA CUREEAIE DE PUNTC DE ENTRADA DE TORNILLOS SE PROCEDE A EXTEROER KERIDA EN

LA CARA ANTERIGR DE LA FIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERICTIZACION DEL SEGMETNG OSEQ EXPUESTQ, SE
PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMESULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROGEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJIDCS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIOSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDFAL, SCLEC
¥ FLEXGR LARGO DEL HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS ¥ SE TOMAN CULTVOS, SE PALPA SEGMENTO OSED

LIRRE BEL FOCD DE FRAGTURA DEL PERONE SE IRRIGA HERIDA GON 4006 CC DE 58N, SE PROCEDE A COLOCAR
FIJADOR EXTERNO CCOLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESC Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTO
OSEO SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSEQ CCIN ANTIBO{TCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINA ¥
UN GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSARIO EN EL COMPARTIMENTO PROFUNDO Y OTRO SOBRE EL AREA
CREUTNA SE ARSLA CON JOBAN APOSITOS ESTERK.ES

CIAGNOSTICOS:

1, FRACTURA DIAFIASIR#A DE TIBIA DERECHA 12112022 - POP DE FIJACION EXTERNA £N CLINICA CRISTO

REY - POP DE LAVADO ¥ DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBIA DERECHA 21/11/2022 {.{DEFECTO DE COBERTURA

DE 8Xa CM CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA

25M112022 2. HTA X HE

GIRUGHA 44 {19.92.2022) .
EN SAEA DE OPERACIGNES PACIENTE EN DECUBITO SUPINO BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUEC .
RAQUIDEQ COMBINADO CON CATETER Y ANESTESIA GEMERAL CON TUBO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA
EOLEY. CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGALO ALT ¥ SE PROCEDE A DISERO DE COL
SE [FENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACING DE CAMPOS ESTERILES EE

" PRDCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR D ELA FEIRNA
DERECHA DEFECTO OSEQ DE 4 CH DEFEGTO DE CEBRTURA DE 8'7 G4 PROCEIDIEMINTO SE PROCECE A REALIZAR
ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDO SE INSCIDE RETINACULD LATERAL Y SE PRESERVA
ARTICULACION RESPETANDO HOFFA SE INTROBUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADCR SE
PROCEDE A RIMAR CANAL ¥ SE REALIZA REDUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE SSN Y
CNAL MEDUALR CON TUBO EN ¥ SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA CLAVO BLOQUEADO TIFQ EXPERT OE TIBIA
DERECHA 10X315 COLOCANDO DOS TORNILLOS
BLOQUEADOS FROXIMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA Y GANAL MEDULAR SE HEAPRA INCISION EN CAPSULA'Y SE CIERRA PRO PLANOS REAFRANDO

- RETINACLILO LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTO ETRMINA St COMPLICACIONES EN MUSLO
[ZQUEIRDO SE REALIZA ABRODAIE ANTERIOR SOBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERIOR
DISECCION SUBRASCIA. SE INCIOE ENTRE REGTO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE StA
5 CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RANMA DESCENDETE DE {A CIRCLNFLEJA
FEMORAL LATERAL ¥ SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS ¥ 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISMAS ¥ SE PROCEDE A RETIRAR COGLAO CON DOS PREFEQORANTE SSE FINALIZA GOLGASO EN EL RESTO DE
ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA ¥ SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOCA

4O “HOSVITAL

Usuarle: 65764216

Pabellon Evoluzcidn: 3 DBSERVACION URGENCIAS

]

DREAMES EN SITIO DONANTE Y SE CIERRA POR PLANOS CON PUNTOS SIMPLES SE FIJA KEMCVAG CON SUTRUA

DESEDA

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACHA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VENAS. CON AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINCLATERAL EN

* TIBIAL AMTERIOR Y SE REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDO ADECUDAC
FLUIO AL SOLTAR CLAMPS SE EViDENCIA SANGRADO DE COLGAJO EN L1038 8DRDES SE PROCEDE A FVAR

COGLAJO LIBRE SOBRE BRDES DE HERDIA DE DEFECTO OSEQ. COLOCCION DE KEMOVAG EN LECHO DE COLGAID,

SE FIIA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANDOS CON VICRYL ¥ PIEL MONOCRYL. SE
CUBAEN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITC ESETRIL ¥ VENDAJE BULTOSO. PROCEDIMIENTO SIN
COMPLICACICNES.

EXANEN FISICO

MUCOSAS HOMEDAS

TA137/60 FC 78 FR 16 T 361

RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES

SIN SOPORTE VASGPRESOR

TOLERA O2 AMBIENTE SO2 83%

SiN DISNEA

ABDOMEN BLANDO, DEFRESIBLE, NO DOLORCSO

GLUCOETRIA 138 MG/DL / TOLERA VIA ORAL

DIURESIS C.ICCIKGHR

AFEBRIL '

St EDEMAS

PIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMDVAC DER ESCASO PRODUCIDO

LLENADO GAPILAR MENOR 2 SEG

HDA MUSLO 12G CUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC 12Q ESCASO PRODUCIDG

ALERTA, SIN BEFICIT NEUROLOGICO APARENTE
.

PARACLINICOS:

20,12.2022

LELICD 12860 NE 92% HB 10.7 PLT 323000

AC.LACTICO 4.1 .

NA 137 K4.3 CL 110 CREAT 0.7 BUN 10

PCTE CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITG CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA + DEFEGTO CE
COBERTURA, MANEJO INICIAL CON TUTCR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, POR TRAMTE
ADMINISTRATIVO REMITEN A ESTA INSTITUCICH, REQUIRIO VARIOS LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS +
CURETAJES AL fGUAL QUE MANEJO ATB POR INFECCION ASOCIADA. SE ENCUENTRA EN POP INMEDIATO
-RECONSTRUCCION TIBtA + COLGAJO MICROVASCLULAR {DE HUSLO IZQ): HB ESTASILIZADA SIN TRAST.
ELECTROLITICO, tLAMATIVAMENTE HIPERLACTATERMA. SE CONTINUA PLAN DE LEV Y MANEJIO UC),

Realizada por: §0253 FERNANDO TELOPEZ pecialidad ORTOPESIA ¥ TRAUMATOLOGIA

TJ.O*HOSVITAL'

2011212022 08:08:30

Usuarlo: 65764218



SOCIEDAD N.8.0,R 8.A5. : REplt
805023423 -1 Pay: - 5% daidl
Fecha: 26112722
EPICRISIS
I E
o705 GENERALES £ IENTIFCAGION G MENBAE
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad B2 ANOS
Gedula . 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexo Masculine
INGRESO Fac: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 281212022 12:12:40
Aln.ingresc  TRIAGE Atn. Egreso  HOBPITALIZAGION

Pabellon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENGIAS

CAMA d01A

JOSE ALBERTQ LASSO GIRALDG
£DAD 62 AROS

CC 16653926

ox:

1, FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP ED L + D + VAC EN TIBIA DERECHA 25/11/2022-121 2122

2 DEFECTO OE COBERTURA DE BX8 C, CON EXPOSICION GSEA N TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
3. HTAXHC

5:PACIENTE AKORA EN PROGEDIMIENTC QUIRORGICO

0612722 LEU 4.900-NEU 69.2%-LINF 18%-HGB 9.9-H70 30,6-PLT 432.000 PTT: 30.8-INR: 1.12-PT: 15.3
CR 0,89 N
10/12/22 LEU 6330, N 61, HB 10.8, FL 380,000, BUN 10,5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 15.4, INR 1.1, PTT

34.8, .

47H922 TP 14,0 INR 1.02 TTP 30.2

LEUCOS'5.24 MEUTR 67 LINF 21.0 HB $1.0 HCTO 28.1 PLT 319

CRD.89

CULTIVES:
21/11/2022; E. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS

PAGIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR AGCIBENTE DE TRANSITO EL
12/41/2022 CON ATENCION IMICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FUACION EXTERNA. AHORA EN POP DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/11/2022 DONPE SE EVIDENGIO MIOSECCION BEL COMPARTIMIENTO SUPERFIGIAL ¥
PARCIALMENTE DEL PROFUNDO POSTERIOR POR LO CUAL TENIA PROGRARARO INTERVENCION QUIRURGICA, 8IN
EMBARGO, REVALORABD POR CX RECONSTRUCTIVA E INDICA LAVADO + DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE

PERLAS DE AB (PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD) LLEVADD A CABG EL 1212 HOY EN CIRUGIA PARA PARA
COLGAJO MICROQX ALT PARA COBERTURA DE DEFEGTO. ATENTGS A CONDUCTA POSQUIRURGICA

Realizada por : 50251 FERNANDO BENEDRETTI LGPEZ Espaclalidad CRTYOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 15/5212022 16:05:26

CRTOPEDIA
CIRUGIA RECOSNTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEDS
\
PACIENTE CONCCIDO POR:
1. POST RECOSNTRUCGCIOND E CEFECTO DE COBERTURA CON COLAGJD LIBRE MICROVACULAR TIPO ALT
PYERMA DERECHA
2.PGST RECOSNTRUCCION ESQUELETICA CON CLAVO DE TiBIA ¥ PRIMER TIEMPO DE MASQUELET DERECHA

7.0 *HOSVITAL® : . N Uswuaria: 65764216

SOCIEDAD N.8.D.R §.A.5. REpicd)

805023423 -1 Pag: 52 daldg
Fecha: 28112122
EPICRISIS
4 [
© DATOS GENERALES E IDENTIFICACION LB
HISTORIA CLINICA No. 16653926 . G.Etarea 14 Edad 62 . AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO !’}EIRALDO Sexo Mascdlino
INGRESO Foc: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40 i
Atn. Ingreso  TRIAGE An, Egrese  HOSPITALIZACION

[ Pabslion Evalucién: 3 OBSERVAGION URGENGIAS

PAGEENTE EN 8U POSTOPERATORIO INMECIATG POR RECOSNTRUCGION Y SALVAMENTC DE EXTREMIDAD PIERNA
DERECHA CON GOALGJO MICROVASCUALR TiPO ALT DEL MUSLO CONRALATERAL Y ESTABILIZACION ESGUELETICA
CON CLAVD ENDOMEDUALR Y PRIMR TIEMPO DE MASQUELET

PACIENTE AMERITA CUIDADO CRITICO PARA VIGILANCIA DE PRESICN ARTERIAL
VOLUMNEN SANGUREQ E HIDRATACION ADECAUDA

METAS

PRESION ARTERIAL MEDIA ARRIBA DE 70

88N 100 CC PARA Y CADA HORA

ENOXAPARINA 40 MG PARA INICIAR A LAS 10 PM

MANTEMER EUTERMIA,

TOMAR HEMOGRAMA CONTROL Si MENGR A 8 TRANSFUNDIR UNA UNIDAD

Reaitzada por: 50253 FERNANDO BENEDETTILOPEZ Especlalifad ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA 1812/2022 18:12: 31

HOTA IMPORTANTE !
TOMAR RADIDGRAFLA CONTROL EN EL TRASLADOD DE UCI A ENCAMAMIENTO EN PISCS
NO POSTQUIRURGICO PARA EVITAR MANIPULACION EN ANASTOMOSIS

Realizada por: 50007 JORGE ALEXANDER SOLARTE HENA Especlalifad CIRUGIA GENERAL 1811242022 17:34:10

INGRESO UCI
HEDICOS TURNO: SOLARTE #f HERRERA

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO 62 ARIOS
CC 16652926
SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL

PGTE GUIEN SUFRIO ACCIDENTE DE TRANSITO MOGTO VS AUTOMOVIL 12,11,2022 CON TRAUMA SEVERC PIERNA
DER, FRACTURA EXPUESTA Y COMPLEJA TIBIA, MANEJO INIGIAL

TUTOR EXTERNO, REMITIDO A £5TA INSTIFUCION, REQUIRIO LAVAQD + DESBRIDAMIENTO POR tNFECCION HDA,
AISLAMIENTO DE ENTERQBACTER. GLOACAE EL 23.11.2022, CULTIVOS LAVADDS POSTERICRES NEGATIVOS EN
*MANEJC AT CON GIPROFLOXACINA DESDE EL 23,11.2022 POR INDICACION DE INFECTOLOGIA, LLEVADO HOY A
RECONSTRUICCION TIBIA DER + COLGAJO MICROVASCULAR POR DEFECTG COBERTURA, SE TRASLADA A UCH
ANTECEDEMTES PERSONALES

PATOLOGICOS 1 HTA

FARMACOLOGICOS : LDSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

'QUIRIRGICOS : GIRUGIA DE VEJIGA, LAVADOS DE TI8IA DEREGHA

ALERGICOS : NEGA

TRANSFUSIONALES : 51 (ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN REACCIONES ADVERSAS.

VACUNACHON COVID19 : JANSSEN # 4

*HCIRUGIA #1 ($2.12.2022)
ORTOPEDIA CIRUGIA RECONSTRUGTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS PAGUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA OE
7J.0 *HOSVITAL! ’ Uswarlo: 65764216



SOCIEDAD N.S.D.R S.A.5. . —

805023423 -1 Pag: 49 dald0
Facha:28n222
EPICRISIS )
3
© OATOS GEMERALES £ IDENTIFCACION IR
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALBO Saxo Masculino
INGRESO Fec; 2%/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn, ingraso TRIAGE Aln. Egreso HOSPITALIZACICN

Pabalion Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

PARACLINICOS;

10712/2022: LEUCOS: 6.330, NEUTROS: 3.920, LINFOS: 1.570, HB: 10.8, KTO: 31%, FLAGY. 380
211172022: LEUCOS: 8570, NEUTROS: 71, LINFOS: 17%, HB: 10.3, HTO: 30%, PLAC: 478, CREA: 0.98,
AUN: 20, PT; 14, INR: 1,

POTT: 27

CULTIVOS:
21/11/2022: E. CLOACAE COMPLEX

ANALIBIZ:

PACIENTE CON AMTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TiBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANS{TO EL
12/11/2022 €O ATENCION .
WNICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA \
AHORA EN POP DE LAVADO + DESBRIDAMIENTO TIPC ONGOLOGH) PARA PREPARAR PARA REALIZACION DE'
COLGAIO LIBRE MICROGX ALT PARA COBERTURA DE DEFEGTO EL CUAL ESTA PROGRAMADO PARA EL 18/12/2022
A LAS 7 AM. SE SOLICITAN PARACLINICOS DE CONTROL Y SE DEBEN RESERYA Z UNIDADES DE GLOBULOS PARA
PROCEDIMIENTO QX. SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEFTAR.

PLAN

HOSPITALIZAR

02 POR CN St SAT <82%

GIETA HIPOSODICA
JOMEPRAZ(')L 20 MG VO CADA 24 HORAS

ENOXAFARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS

ACETANINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS

TRAMADOL 50 MG SC CADA 8 HORAS

LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 HORAS

S5/ RESERVA OF 2 UNIDADES DE GR PARA PROCEDIMIENTO OX

5S4 HEMOGRAMA, PCR, CREATINIA, TIEMPOS DE COAGULAGION ARORA
Pif PAQUETE DE RECONSTRUCCIGN DE EXTREMIDADES DE ALTA COMPLESIDAE NIVEL I + PAQUETE CX
RECONSTRUCTIVA MICROVASULAR

PROGRAMADO 19/42/2022 A LAS T AM '

CONTROL DE SV AC

Realizada por: 80213 GURLLERMG JOSE VALENCIA VALENG Especlalldad ORTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA 1611212022 09:24:20

CAMAA01A

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDG

EDAD 62 ARIOS ’ Tl
CC 16653826

F121.11.22

7.0 *HOSVITAL* . . . Usuario: 65764216

SOCIEDABD N.6,0.R §.A.8.
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EPICRISIS
1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION G AR A
HISTORIA CLINICA No. 16653926 . ) G. Etareo 14 Fdad 62 AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDD . Sexoa Masculino
INGRESQ Fer: 21/11/2022 00:58:28 EGRESO Fag: 28/12/2022 12:12:40
Atn.ingreso  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALEZAGION

I Pabellon Evelucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

ox:

1. FRACTLRA DIAFISIARIA DE THBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FUACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP ED L + D + VAC EN TIBIA DEREGHA 25/11/2022-12/12122

2, DEFECTO DE COAERTURA DE 8X8 C, CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEBIC DE TiBIA DERECHA
3. HTA XHC

5; PACIENTE REFIERE PASAR BUENA NOCHE DOLOR MODULABO

SY TA: 125/63 FC 6G FR1B SAT 92 AA

CC:NORMCCEFALD, ESCLERAS ANICTERICAS, COMNJUNTIVAS PALIDAS, MUGOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL,
TCRAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIBLE, NO DOLOR

CP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDOS CARDIACDS RITMICOS NO SOPLDS.

ABD: BLANDO, DEPRESIBLE, NO MASAS O AMEGALIAS,

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTOR EXTERNO CON VAG FUNCIONAL, LLENADO CAFILAR <2 SEG

SNC: ALERTA, ORIENTADO EN TLP

06/12/22 LEU 4.900-NEU 69.2%-LINF 18%-HGB 9.9-HTO 30.6-PLT 432.000 PTT: 39.8-INR: 1.32-PT: 153
CR0.89

10/12/22 LEU 6330, N 61, HB 10.8, PL 380.000, BUN 10.5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 15.4, INR 1.1, PTT

.8,

1719122 TP 140 INR 102 TTP 20.2

LEUCOS 5.26 NEUTR 67 LINF 213 HB 11.9 HETO 36.1 PLT 319

CR0.89

CULTIVOS:
241 12022: E. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS .

PACIENTE CON ANTECEBENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TiBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL

12/11/2022 CON ATENCICN INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FLIAGION EXTERNA. AHOR A EN POP DE CX

RECONSTRUCTIVA DEL 25/11/2022 DONDE SE EVIDENCIO #MIOSECCION DEL COMPARTINIENTO SUPERFICIAL ¥

PARCIALMENTE DEL PROFUNDO POSTERIOR POR LO CUAL TENIA PROGRAMADO INTERVENCION QUIRIRGICA, SIN

EMBARGO, REVALGRADO POR ©X RECONSTRUGTIVA E INDICA LAVADO + DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE

PERLAS DE AB [PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD) LLEVADGO A CABO EL 1212 TIENE PDTE NUEVO . ‘
PROCEGIMIENTO QX PARA COLGAIO MICROOX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO PROGRAMADO PARA EL DIA DE

MARANA PDTE AUTORIZACICN. .

PLAN . 0
* PDTE COLGAJO MICRDOX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO 1942

-YA RESERVA 17712 -

-CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS, MUCHAS GRACIAS!

Raalizada por :  S0200 VAN JAVIER CASTANEDA GIACOMET Espechalldad ORTGPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 18212022 09:12:06

7J.0 *HOSVITAL* . . Usuaria: 65764216



SOCIEDAD N.S.D.R §.A.8. REpert

805023423 -1 Pegi 5502140
Fecha: 28/12/22
\ EPICRISIS '

1 DATOS SENERALES £ IDENTIFIGAGION B T
HISTORIA CLINICA No, 16653926 G, Etareo 14 Fdad 62 AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBRRTO LASSO GIRALDO . Sexo Masculina

SNGRESO Foc; 21/11/2022 0D:68:38 EGRESO Fae: 2812/2022 12:12:40

Atn, Ingreso  TRIAGE . Atn. Egreso - HOSPITALIZACION

SOCIEDAD N.S.D.R 5.A.S. : REpiciit
805023423 -1 Fog: 56 detde
Fecho: 2612722
EPICRISIS
| oAT05 GENERALES EiDENTEGAGION A
HISTORIA CLINIGA No. 16653926 : G. Etares 14 Edad B2 ANOS
Cedula 16653026 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fac! 21/11/2022 00:68:38 . EGRESO Fec: 20/12/2022 12:12:40
Atn.ingreso  TRIAGE . Aln. Egréso HOSPITALIZACION

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

" TOLERA 02 AMBIENTE 502 100%
SIN DISNEA ;
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLORGSC
GLUCOMETRIA 138 MG/DL
DIURESIS CLARA POR BV EN CUANTIFICACEON
AFESRIL
SIN EDEMAS
PIERNA DERECHA CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, HEMOVAC DER ESCASO PRODUCIDD
LLENADO CAPILAR MENOR Z SEG
HDA MUSLO 1ZQ CUBIERTA CON APOSITO, HEMOVAC 1ZQ ESCASO FRDDUCIDD
ALERTA, SIN DEFICIT NEUROLOGICO APARENTE K '

DIAGNOSTICOS:

1. POP INMEDIATO CX RECONSTRUCTIVA TISIA DERECHA + COLGAIC MICROVASCULAR (MUSLD 2y EN DEFECTO

COBERTURA FIERNA DERECHA (1£.12.2022)

2. MULTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTO +CURETAJE OSEQ MID (12 - 21 Y 25.12.2027) ' '
3. OSTEOMIELITIS X ENTEROBACTER CLOAGAE

4, POP'RA + TUTOR EXTERNO TIBIA CERECHA (12.12.2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (12/11/2022}

6 HTAX HC

PCTECON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA COMPLEJA TIBIA + DEFECTG DE
COBERTURA, MANEJD INICIAL CON TUTOR EXTERNO A NIVEL EXTRAINSTITUCIONAL, POR TRAMITE
ADMINISTRATIVO REMITEN A ESTA INSTITUCION, REQUIRIO VARIOS LAVADOS + DESBRICAMIENTOS
+CURETAJES, HOY LLEVADO A RECONSTRUCCION TIaA + COLGAJO MICROVASCULAR, SE TRASLADA A LICI,
VIGILANGIA ESTRICTA PERFUSION COLGAJO. INGRESA CON B0MBA PERIDURAL, SE INSTAURA ANALGESIA,
PROTECCION GASTRICA, TROMBOPROFILAXIS MECANICA (MAFIA.NA INICIAR HBPM). SE SOLICITA CONTROL
PARAGLINICO, RIESGO DE FALLO PERFUSION.

Reallzada por:  M0293 NATALA BOLAROS GORREA Especlalldad MEDICINA GENERAL 1911212022 21:43:38

UCINCCHE
MEDICOS TURNG: BOLANOS #/ HERRERA

JOSE ALBERTD LASSO GIRALDO 62 AROS
CC 16653926
SE£G, SOCIAL: SALUD TOTAL

DIAGNOSTICOS:

1. POP INIMEDIATO CX RECONSTRUGTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJO MICROVASCULAR (MUSLO IZQ) EN DEFECGTO
CCBERTURA PIERNA DERECHA (19,12,2022)

2. MULTIPLES LAVADDS + DESBRIDAMIENTO +GURETAJE OSEO MID (12 - 21 ¥ 25.12.2022)

3. OSTEOMIELITIS X ENTERGBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TIBLA DERECHA ($2.12.2027)

4.0 *HOSVITAL" . Usuario:r 65764218

Pabellon Evalucidén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TI8IA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (12/14/2022)
6 HIAX HG . .

JUSTIFICACION UCH;
RIESGO ISQUEMIA COLGAIO °
MONITORA CONTINUA

ANTECEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS  HTA

FARKACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS
QUIRURGICOS : CIRUGIA DE VEJIGA, LAVADOS DE TiBIA DERECHA

" ALERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : S| {ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANS;TU) SIN REACCIONES ADVERSAS.
VACUNACION COVID19 1 JANSSEN #1

SUCIRUGHA 11 (12.42.2022)

ORTDPEDIA CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEGS PAQUETE DE CIRUGH RECONSTRUCTIVA DE.
MEDIANA COMPLEHDAD NIVEL Il EN SALA DE OPERAGIONES PACIENTE EN DECUBITO SURINO BAJO EFECTOS DE
ANESTEISA CON BLOQUED RAQUIDEG PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACGION DE CAMPOS ESTERILES §
EPROCEGE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL
MIOSECCION PARCIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y
8 DE ALTURA EXPOSICION DE TEJIDO OSEO A NIVEL DEL FOCO DEFECTO SOE DE APROXIAMDANE 3 CM DE
LONGITUD PROCDIMEINTC SE PRCCEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEC CON ANTIBICITCO SE REALIZA
DESARIDAMIENTO €ON CURETA EN TEJIDOS BLAMDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA
CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIDENCIA LIMPIA, SE PROCEDE A RELAIZA
CURETAJE DE TEJIDOS BLANRDS PERIESINAL DESBRIDAIENTO DE MUSLUD SOLEG Y GASTRONENIO MEDIAL
COLOGACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACICH DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NORMAL 3000,

$€ PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJIDO
OSEQ SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAIC LIBRE EH 48 HORAS COLOARCION OF APDSTTOS
ESTERILES PROCEDIMIENTO TERMINA SIR COMPLICACIONES

CIRUGIA # 2 {21.12.2022)

ASEPSIA Y ANTISEPS{A EN MIEMBRO INFERICR SERECHO CAMPOS QUIRURGICOS ESTERIES SE REALIZA
DESBROtAMEINTO SUEPRFICIALA Y PROFUNDO DE TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTURIY TIVERA HASTA
TEJIDO VIABLE LAVADO GON 2000 £C DE SSN CURETAJE DE TIBIA S€ APLICA TERAPIA DE PRESION
SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESVOS, CANISTER APDSITOS VENDAJE NG COMPLICACIONES
Hallazgos : MIEMBRO INFERIOR DERECKO FIJADOR EXTERNG EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TiBIA

HERIDA TERCIO MEDID DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON BEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

CIRUGIA 83 (25. 12.2022]
HALLAZGOS:)AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMDAMETNE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERC[O
MEDIO DE LA PIERNA JCARA ANTERICR EXPOCISICH DE TENBG OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA

70.0 "HOSVITAL' . Usuarlo: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

IREE

HISTORIA CLINICA No. 16653928 G.Etareo 14
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDQ

Edad 62 ANOS

Boxo Masculino

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn, Egreso HDSPITALIZACIQN

INGRESG Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn, Ingrese  TRIAGE

G. Etarea 14 Edad
JQSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 166535268
Cedula 16653926

62 AROS

Sexo Masculine

INGRESO Fer: 2171172022 00:68:28
Atn.Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40

Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabeffon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

MEDIANA COMPLEJIDAD HIVEL Il EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUB{TC SUFINO 8AJO EFECTOS RE
ANESTEISA CON BLOQUED RAQUIDEQ PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACION DE CAMPOS ESTERILES S
EPRCCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL
MIOSECCIGN PARCIAL DE SURAL Y GASTRONEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y
8 BE ALTURA EXPOSICION DE TEJIDO OSEC A NIVEL DEL FOCO DEFECTO SOE DE APROX{AMDANE 3 G4 DE
LONGITUD PROCDIMEINTC SE PRCCEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSED CON ANTIBIQITCO SE REALIZA
DESBRIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDOS BLANDOS SE RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS Y SE RELAIZA
CURETAJE INTRAMEZULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIDENGIA LIMPEA, SE PROCEDE A RETAYZA
CURETAJE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO CE MUSLUC SOLEG Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NOHMAL 3000,
SE PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TENDO
OSEQ SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE EN 48 HORAS COLOACCION DE AFOSITOS
ESTERILES PROGEDIMIENTO TERMINA SIN COMPLICACIONES *

CIRUGHA # 2 (21.12.2022)

ASEPSIAY ANTISEPSHA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO CAMPOS QUIRURSICOS ESTERILES 5E REALEZA
DESBRDIAMEINTO SUEPRFICIALR ¥ FROFUNDO DE TEJIDOS DESWTALIZADOS CON BISTURI Y TWERA HASTA
TEJIDO VIABLE LAVABO CON 3606 CC DE SSN CURETAJE DE TIRIA SE APLICA TERAPIA DE PRESION
SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER APOSITOS VENDAJE NO GOMPLICACIONES
Hallazons ; MIEMARO INFERIOR DERECHO FLIADOR EXTERNO EN PIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERGIO MEDIO DE TIEIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION
osEa

CIRUGIA #3 (25.12.2022) ° .

HALLAZGOS:JAREA CRUENTA SEMICIRGULAR DE APROXIAMDAMETNE 10 CAf DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO®
MEDIO DE LA PEERNA JCARA ANTERICR EXPOCISION DE TEJIDO OSEO A NIVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA MIOSECCION
DEL GASTRONEMIO MEDIAL ¥ PACIAL DEL, SOLEQ

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PRGFUNDG
SEGMENTO OSEO LIBRE DEL PERONE PROCEDWMIENTO 5E PROCEDE A RETIRAR FIJADOR EXTERNO MONGLATERAL
DE TRAUMA SE REALSZA CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA bE TORNILLOS SE PROGEDE A EXTENDER HERIDA EN

LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZACION DEL SEGMETNG OSEG EXPUESTO, SE
PROCEDE A REALIZAR CAORTE SIEMFROCO DE APROXIMADAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMO CON SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL iNTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJDOS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIOSECGCIONE EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEQ
¥ FLEXOR LARGO BEL, HALLUX PARCHAL CON MEMEBRNAS Y 5E TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEQ

UBRE DEL FOCD DE FRACTURA DEL PERONE SE IRRIGA HERIDA CON 4000 CC DE 35N, SE PROCEDE A COLOGAR
FUADGR EXTERNG COLCOANDO CUATRO TORNILLOS SOHBRE EL EJE DELHUESO Y SE COLOCA BARRA EN DEFECTO

OSED SE COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBOITCO MEZCLADOS CON DOS FRAMOS DE VANGOMICINA Y

UN GRAMOD E MEROPENEM SE COLOCA UN ROSAR{C EN EL COMPARTIMENTD PROFUNDO Y OYRO SOBRE EL AREA
CREUTMA 5 AISLA CON I0BAN APOSITOS ESTERILES
DIAGNOSTICOS:

7.0 "HOSWTAL® - : - . Usu

arlo; 65764216

Pabellon Evelucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS -

+. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBIA DERECHA 12/15/2022 - FOP DE FLIACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO
REY - POP DE LAVARO Y DESBRIDMAIENTO + VAG EN TIBIA DERECHA 21/11/2022 1.1DEFECTO DE COBERTURA
DE 8XB &M CON EXPOSICION OSEA EN TERGIO MEBIO DE TIBIA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA
25/11/2022 2. HTA X HC ,
CIRUGIA #4 (18.12.2027)
EN SALA DE OPERACIONES PAGIENTE EN DECUBITO SUPING BAJO EFECTCS DE ANESTEISA CON 8LOQUED
RAQUIDEC COMBINADD CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA
FOLEY. CON DOPPLER SE {DENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAJG ALT Y SE PROCEDE A DISERO DE COL
SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACING DE CAMPOS ESTERILES SE
PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR D ELA PEIRNA
" DERECHA DEFECTO OSEQ DE 4 CM DEFECTO DE CEBRTURA DE 8'7 CM PROCESDIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR

* ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL DERECHO EXTENDIDO SE INSCHIE RETINACULO LATERAL Y SE PRESERVA
ARTICULACION RESFETANDO HOFFA SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE
PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REBUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DE 55N Y
GHAL MEDUALR CON TUBO EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA CLAVO BLOGUEADO TIPO EXPERT DE TIBIA
DERECHA 10X315 COLOCANDO DOS TORNILLOS )
BLOOLEADDS PROXIMALES ¥ TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO ESE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA ¥ CANAL MEDULAR SE REAPRA INCISION EN CAPSULA Y SE CIERRA PRO PLANOS REAPRANDO
RETINACULO LATERAL Y CIERRE EN PLANOS PROCEDIMIENTG ETRAMINA SIN COMPLICAGIONES EN MUSLO
1ZQUEIRDO SE REALIZA ABRODAIE ANTERIOR SOBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGJO EN LA PARTE ANERIOR
CISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE REGTO ANTERIOR ¥ VASTOG LATERAL, DIENTIFICAN PERFORANTE SLA
S CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTHFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEFA
FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS
MISMAS Y 8 PROCEDE A RETIRAR GOGLAD CON DOS PREFEQRANTE SSE FINALIZA COLGAIC EN EL RESTO DE
ABRODAIE, SE COLOCA EN MESA QUIERUIRGICA Y SE PROCEDE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS SE COLOCA
SREANEJ EN SITIO DONANTE ¥ SE CIERRA POR PLANOS CON PUNTOS SIMPLES S€ FIJA HEMOVAC CON SUTRUA
DE SEDA . ’

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACIA INFERGLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS VENAS, CON AUMNETO 6.0X SE BACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL £N

TIBIAL ANTERIOR ¥ SE REALIZA ANASTOMOSIS BE DOS VENAS TERMINGTERMINAL EVIDENCAIZO ADECUDAO
FLUJO AL SOLTAR CLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJD EN LOS BORDES SE PROCEDE A FIJAR
COGLAIO LIBRE SOBRE BRDES DE HERDIA DE DEFECTO OSED. COLOGCTION DE HEMOVAG EN LECHO DE COLBAJO,
SE FIJA CON VICRYL PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANOS CON VICRYL Y PIEL MONOCRYL. SE

CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOSO. PROCEDIMIENTO SIN
COMPLIGACIONES. .

EXAMEN FISICO

MUCOSAS HUMEDAS

TA 45672 FC 84 FR16 728

RUIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES
SIN SOPORTE VASOPRESOR

7J.0 *HOSVITAL® '
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1. DATOS GENERALES £ IDENTIFICAGION R
HISTORIA CLINICA No. 16653926 ’ G, Elarec 14 Edad 62 ANOS
.Ceduta 166530286 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12;12:40
Atn.Ingreso  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACION
i Pabellen Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

EL 14/12/2022 SE REALIZARA COLGAJO MICROGX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO, PARACLINCIOS DE
CONTROL CON HEMOGRAMA SIN LEUCOCITOS!S N NEUTROFILIA, HB ¥ PLAQ ESTABLE, PCR ELEVADA, TIEMPOS
DE COAGLLAGION NORMALES, SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.
PLAN
HOSPITALIZAR
02 POR CN S} SAT <92%
DIETA HIPOSODICA
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA 24 HORAS
‘ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA § HORAS
TRAMADOL 50 MG SC CADA B HORAS
LOSARTAN 50 MG VO CADA 32 RORAS
58/ RESERVA DE 2 UNIDACES DE GR PARA PROCEDIMIENTO OX
£ PAQUETE DE RECONSTRUCCION DE MEDIANA COMPLEJIDAD PARA LAVADC + DESERIDAMIENTO + CAMBIO DE
PERLAS
- MATERIALES: 2 UNIDADES DE CEMENTC CON AB, BARRA DE ILIZARQY PROGRAMADO PARA EL 12122022 A
LAS 4 PM :
Pl PAQUETE DE RECONSTRUCGION DE EXTREMIDADES DE ALTA COMPLEXDAD MIVEL il + PAQUETE CX
RECONSTRUGTIVA MIGROVASULAR PROGRAMADO 14/12/2022 A LAS 7 AM
CONTROL DE SV AC

Realizada por: 50187  HUMBERTO ALEJANDRO OBANDO Glf Especialldad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 1112/2022 09:52:35
CAMA 401A . .
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD 62 AROS
CC 16653926
Fl21.11.22
X
1. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBA DERECHA 121172022
1.1 PGP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY
1.2 POPED L + D + VAG EN TIBIA DERECHA 21/1412022
2. DEFECTO DE COBERTURA DE §X8 &, COMN EXPOSICICN OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
~ POP DE LAYADO + DESBRIDAMIENTO + PERLAS DE CEMENTO CON AB 261212022
3. HTAXHC
S: PACIENTE REFIERE QUE PASO BUENA NCCHE.
#4SE VALORA A PACIENTE CON TODOS LOS ELEMENTOS DE PROTECTION PERSONAL'

7).0 "HOSVITAL* . Usuario; 65764218

Paballon Evofuclén: -3 OBSERVACION URGENCIAS

PACIENTE EN CAMA, TRANQUILO, CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES;
TA 12973 ‘

FC: 657 LPK

FR: 17 RPRE

BAODZ: 96% AA

-CC:NCRMOCEFALD, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL .
TORAX: SIE[RICd, NORKMOEXPANSIBLE, NO DOLOR

CPMURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS NO SOPLOS.

ABD; BLANDO, DEPRESIBLE, NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTCR EXTERNG, CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, LLENADO CAPILAR <2 SEG

SNC: ALERTA, ORIENTADC EN TLP

06/42{22 LEU 4.990-NEU $9.2%-LINF {18%-HGE 9.8-HTO 30.6-FLT 432.000 P¥7: 30.8-INR! 1.12-PT: 153
CR0.89
10412122 LEU 6330, N 61, HB 10.8, PL 380.000, BUN 10.5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 154, INR 1.1, PTT
4, . - . -

CULTIVOS:

2111/2022; E. CLOACAE CONPLEX

ANALISIS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITOR EL
12111/2022 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA. AKOR A EN POP DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/12/2022 DONDE SE EVIDENCIO HIOSECCION DEL COMPARTIMIENTG SUPERCICIAL Y
PARCIALMENTE DEL PROFUNDO PSTERIOR POR LO CUAL TENIA PROGRAMADO PARA EL 071 2/2022 LA CUAL FUE
DIFERIDA POR NO DISPON/BILIDAD DE GUIROFANOS, POR LO QUE FUE REVALORADO POR CX REGONSTRUGTIVA E
{NDICA LAVADO + DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE

PERLAS DE AB (PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD] EL CUAL £STA PROGRAMADD PARA EL 12/12/2022 A LAS

4 PM. LUEGO EL 14/12r2022

SE REALIZARA COLGAJQO WICROOX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO, YA CUENTA CON RESERVA DE 2 1 GRE,

PLAN '
-PENDIENTE AUTORIZACIGN DE LAVADG + DESBRIDARIENTO + CAMBIO DE

PERLAS DE AB (PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD)

YA CUENTA CON RESERVA DE 2 U GRE .
-CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS, MUCHAS GRACIAS! .

Reallzadapor: 50200 VAN JAVIER GASTAHEDA GIAGOMET Especlalldad ORTOPEQIA Y TRAUMATOLGGIA 12112/2022 12:37:33
CAMA 4GIA
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDC
EDAD 62 AAIOS

CC 16653926

© 7.0 'HOSVITAL" Usuarla: 65764216
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G. Etaren 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Ceduta 16653920

Edad Sé AROS

Sexe Masculino

EGRESO Fac: 28/12/2022 12:12:40
Afn. Fgreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/19/2022 00:58:38
Atn, Ingreso  TRIAGE

Pabeflon Evoluclén: 3 OOSERVACION URGENCIAS

Fl21.11.22

10X:

1. FRACTURA DlAFiS!ARlA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FUAGION EXTERNA EN CUNICA CRISTO REY

1,2 POP ED L + D + VAC EN TIBIA DERECHA 24/11{2022

2. DEFECTO DE COBERTURA DE BX8 G, GON EXPOSICION GSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
— POP BE LAVADO + DESBRIDAMIENTO + PERLAS DE CEMENTO CON AB 25/12/2622

A HTA XHC

5: PACIENTE REFIERE QUE PASO BUENA NOCHE.

O: PACIENTE EN CAMA, TRANQUILD SV TA: 139/74 FC: 71 LPM FR: 18 RPM SAO2: 96% AA

CC:NCRMOCEEALD, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJRINTIVAS PALIBAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL
TORAX: SIETRICT, NORMOEXPANSIBLE, NG DOLOR

CP: MURMULLD VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICCS ND S0PLOS.

ABD: BLANDO, DEPRESIALE, NG MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERNA DEREGHA CON TUTOR EXTERNO, CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, LLENADO CAPILAR <2 SEG
SNC: ALERTA, CRIENTADO ENTLP N

06/12/22 LEU 4.900-NEU 69.2%-LINF 18%.HGB 9.9-HTG 30.6-PLT 432.000 PTT: 30,8-INR: 1.52-PT: 15.3
CRO.89

10/12/22 LEU £330, N 61, HB 10.8, PL 380.600, BUN 10.5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 154, INR 1.4, eTT

34.8,

CULTIVOS: *
21111/2022; E. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA FOR ACCIDENTE DE TRANSITOR EL
12/14/2022 COM ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJAGION EXTERNA. AHOR A EN POP DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25122022 BONDE SE EVIDENCID AOSECCION DEL COMPARTIMIENTO SUPERFIGIAL ¥
PARCIALMENTE DEL PROFUNDO PSTERIOR POR LD CUAL TERIA PROGRAMADO INTERVENCION QUIRURGICA, SiN
ELABRGO, REVALORADQ POR CX RECONSTRUGTIVA E INDICA LAVADO + DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE
'PERLAS DE AB (PAQUETE DE MEDIANA COMPLEIIDAD) EL CUAL ESTA PROGRAMADD PARA EL DIA DE HOY A LAS
3PM. LUEGO EL 147122022

SE REALIZARA COLGAZO MICROGX ALT PARA COBERTURA DE DEFECTO, YA CUENTA CON RESERVA DE 2U GRE.

PLAN
-PENECIENTE DE LAVADO + DESERIDAMENTO + CAMBIO DE N
PERLAS DE AB (PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJIDAD) PARA HCY 3 PM

Reatizada por ! 50253
ORTOPEDWA

FERNANDO BENEDETTILOPEZ Espocialidad OHRTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGHWA -

7J.0 *HOSVITAL!

12112/2022 16:20:21
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AL B L 300

HiISTORFA CLINICA No. 16653926
Cedula . 16653926

s G, Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDD

£dad 62 ANOS
Sexo Maseuind

INGRESO Fag: 21/11/2022 00:58:28
Atn. [ngreso  TRIAGE

EGRESQ Fec: 28/12/2022 12:12:40
Aln. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACICN URGENCIAS

CIRUGIA RECONSTRUCTIVA ¥ ALARGAMIENTOS OSEOS

PACIENTE CONOCIDD PRCE

1. OSTEDMIELTISI CRONICA DE TiBIA DERECHA
2. AREA CRUENTA EN PIERNA DERECHA

A. POST LAVADO Y DESBRIDAMIENTO

PACIETHE PSOT OPERATIRO INEMDA(TO POR LAVADO ¥ DESERIDMAIED PARA PREPARAGIDN DE AREA PARA
COLGAIO LIBRE
ERNESTO MARIN GIRALDD

Reallzada por :  $0028 Especlafided ORTCPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA

CAMAADIA

JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO
EDAD 62 ANOS

CC 16653926

Fi21.11.22

1DX:

1. FRACTURA GIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FUACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP EDL + 0 + VAG EX TIBIA DEREGHA 25/1112022-2/42/22

2 DEFECTO DE GOBERTURA DE 8% C, CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
3. HTA XHC

$: PACIENTE REFIERE QUE PASC BUENA NOCHE DOLOR MODULADO

0: PACIENTE EN CAMA, TRANQUILG SV TA: 133/84 FC: 63 LPM FR: 18 RPM SA0Z: 94% AA

GC:NORMOCEFALD, ESCLERAS ANIGTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLD MOVIL
TORAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIBLE, NG DOLOR

GP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADCS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS NO SOFLOS.

ABD: BLANDO, DEPRESIBLE, NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERMA DERECHA CON TUTOR EXTERNO CON VACG FUNCIONAL LLENADO CAPILAR <2 SEG

SNC: ALERTA, ORIENTADO EN TLP

08112432 LEU 4.900-NEU 69.2%-LINF 18%-HGB 9.9-HTO 30.6-PLT 432,000 PTT: J0.8-NR: 1.12-PT: 153
CR 0.BY

18/12/22 LEU 6330, N 64, HE 108, PL 360.000, BUN 10.5, CR 1.0, PCR 1.5 PT 154, INR 1,1, PTT

34.8, ! C

CULTIVOE:
24/1172022; €. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA BERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL

740 'HOBVITAL®

43/42/2022 0T:45:52

Usuario: 65764218
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EPICRISIS
E B
© oAroS CENERALES £ ENTGACION AT A
HISTORIA CLINICA No. 16653526 . G. Etareo 14 Edat 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO ! Sexe Masculino
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESQ Fec: 28/12/2622 12:12:40
Atn, Ingresa  TRIAGE Atn. Egreso HOSPETAUZACIDN

EPICRISIS
1 |
< BAros ceERALLS £ errRG - B
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 862 ANOS
Ceduta 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESQO Fes: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec! 28/12/2022 12:12:40
Atn, Ingreso  TRIAGE Aln, Egrese  HOSPITALIZACION

[ Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS .

SNG: ALERTA, ORIENTADO ENTLP i

o6/212022 °
LEU 4.960-NEU 63.2% LINF 18%-HGB 9.9-HTO 30.6-PLT 432.000 PTT; 30.8-MR: 1.12-PT: $5.3
CREATININA 0.89 '

ANALISIS .

PAGIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
1211112022 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FUACION EXTERNA.RADIOGRAFIA

EVIDENCIANDOSE . :

FRAGTURA DE TIBIA ¥ PERONE SIAFISIS EN MANEIG POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA QUIEN PROPUSO MANEJO

£X 2 TIEMPOS QUIRUIRGICOS, PRIMER TIEMPO REALIZADO EL 25/11/2022 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE

10 CM, MIOSECCION ¥ EXPOSICION DE TEJIDO GSEQ Y SEGUNEO TIEMPO PROGRAMADC PARA EL B7 DIC SIN
EMBARGO NO 5E PUDD REALIZAR POR NG DISPONIBILIDAT DE GUIROFANG ATENTOS A REF ORGRAMAGION, AL
MOMENTO PACIENTE TRANQUILG, ADECUADA MODULAGION DEL DOLOR, SE EXPLICA CONDUCTA REFIERE ENTENDER
Y ACEPTAR.

PLAN
-PENDIENTE REPROGRACION DE CIRUGIA TENTATIVAKENTE LA PROXIMA SEMANA
-CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS, MUCHAS GRACIAS!I

Realizada por: 50080 MAURICIO ZULUAGA BOTERD Especialldad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

ORTOPEDIA -

GIRUGIA RECONSTRUGTIVA Y ALARGAMIENTOS DSEOS

JOSE ALBERTO LASSO .

C©C; 16653926 N
EDAD: 62 AROS

EPS: SBALUD TOTAL

IDX:

1. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIB!A DERECHA 12H3/2022

1.1 POP DE FIJACION EXTERNA £N CLINICA CRISTG REY

1.2POP EB L+ D + VAC EN TiBIA DERECHA 21/11/2022 .

2. DEFEGTO DE GOBERTURA DE BXA C, CON EXPOSIGION OSEA EN TERGIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
_ POP DE LAVADO + DESBRIDANENTO + PERLAS DE CEMENTO CON AB 251212022

3. HTA XHC ’

ANTECEDENTES: .

- PATCLCGICOS: HTA ]
- FARMACOLOGICOS: LOSARTAN 5 MG VO CADA 12 HORAS :

- QUIRURGICOS: CX VEJIGA, LAVADD Y DESBRIDAMIENTG EN TIBIA DEREGHA

- ALERGICOS: NIEGA,

7.0 "HOSVITAL" o N Usuarlo: 65764216

Pabellon Evolucion: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

09{12{2022 09;17:15"

PARACLINICOS:
2111112022; LEUCOS: 570, NEUTROS: 71, LINFOS: 17%, HB; 10.3, HTO: 30%, PLAQ: 478, CREA: 0.98,
BUN: 20, PT: 14, INR: 1,

“POTT: 27

GULTIVOS:
2411(2022: E. CLOACAE COMPLEX -

ANALISIS;

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRAGTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR AGCIGENTE DE TRANSITOR EL

1271172022 CON ATENCION
INICIAL 8 CLINICA CRISTO REY GOM FIJACION EXTERNA. AHOR A EN POP DE CX RECONSTRUCTIVA DEL

25/12/2022 DONDE SE EVIDERGIO MIOSECCION DEL COMPARTIMIENTO SUPERCICIAL ¥ PARCIALMENTE DEL
PROFUNDO PSTERIOR POR LD CUAL TENIA PROGRAMADC COLGAIO LIBRE MICROQX ALT PARA EL 0711212022 SiN
EMBARGO FUE DIFERIDG POR DISPONIBILIDAD DE QX. SE CONSIDERA PACIENTE DEBE SER LLEVADO ALAVADD

+ DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE PERLAS DE AB PRVIO A REALIZACION DE COLGAIQ EL CUAL ESTA
. TEMTATIVAMENTE PROGRAMADC PARA EL 14!1?&022, SE CARGA TURNG QUIRURGICO. SE SOLICITAN
PARACLINICOS DOE CONTROL, SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEFTAR.

PLAN .

HOSPITALIZAR

02 POR CN 81 SAT <92%

DIETA HIPOSODICA

OMEFRAZOL 20 MG VO CADA 24 HORAS

ENDXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS

ACETAMINOFEN $ GR VO CADA B HORAS

TRAMADOL 50 MG SC CADA @ HORAS

LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 HORAS

SSH# HEMOGRAMA, PCR, FUNCION RENAL MARIANA, TIEKPOS DE COAGULAGION

S5SH# PAQUETE DE RECONSTRUCCION DE MEOIANA COMPLEJIDAD PARA LAVADO + DESERIDAMIENTO + CAMBIO DE

PERLAS

. -MATERIALES: 2 UNIDADES DE CEKENTQ CON AB, BARRA DE ILIZARGY

P/ PAQUETE DE RECONSTRUCCION DE EXTREMIDADES DE ALTA COMPLEJIDAD NIVEL Ill + PAQUETE CX
RECONSTRUCTIVA MICROVASULAR
CONTROL DE 8V AC

Reallzadapor: 52028 ERNESTO MARIN GIRALDO

CARMA dD1A

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO ks
EDAD 62 ARCS

CC 16653926

Fl21.11.22

70.0 *HOSVITAL*

Especlalldad CRTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

10/12/2022 06:47:36

Usuarlo: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

T

REpltl
Pag: 40 deldn
Facha: 26/12/22

ETENTEEN

G, Etarep 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDC

HISTORIA CLINICA No. 16853926
Cedula 16653926

Edad 62 AROS

Sexo Masculino

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 20H2/2022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

HISTORIA GLINICA No. 16653926
Cedula 16653926,

, ' G, Etareo 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALBO ‘

Edad 62 ANOS

Sexo Masculine

SNGRESO Fer: 2111/2022 00:68:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40

Atn_Ingreso  TRIAGE Aln. Egrese  HOSPITALIZACION

Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

1 Paballon Evoluclon: 3 OBSERVACION URGENGIAS

X

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBWA DERECHA 12/11/2022

- POP DE FLIACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

- PCP DE LAVADO Y DESBRIBMAIENTO + VAC EN T84 DERECHA 21/11/2022

1.1DEFECTO DE COBERTURA DE 8XB CM CON EXPOSICION OSEA EN TERGIO MEDIO DE TiBIA BERECHA
-POP ©X RECONSTRUCTIVA 25/11/2022

2. HTAX HC

8: 8IN CAMBIOS ~
+SE VALORA A PACIENTE CON TODOS LOS ELEMENTOS DE PROTEGCION PERSONAL®

PACIENTE EN CAMA, TRANQUILO, CON LOS SIGUENTES SIGNOS VITALES:
TA: 2347

FC: 68 LPM

FR 17 RPM

SAD: 92% AA

CCNORMOCEFALD, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA ORAL HUKMEDA, CUELLO MOVIL
TORAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIELE, HO DOLOR .

CP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NG AGREGADDS, RUIDCS CARDIACOS RITMICOS ND SOFLOS.

ABD: BLANDO, DEPRES!BLE, HO MASAS O MEGALIAS T . .
EXT: PIERNA DERECHA GON TUTOR EXTERHO, CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, LLENADD CAPILAR <2 SEG
SNC: ALERTA, ORIENTADO EN TLP ‘

06112/2022 KEMOGRAMA: LEU 4.800-NEU 89.2%-LINF 16%-HGB 8.8-HTO 30.6-PLT 432.000 FTT: 30.8-INR:
1.12-PT: 15.3 CREATININA 0.89

ANALISIS N

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA OE TIBIA DEREGHA POR ACCIDENTE DE TRANSTOR EL
12/11/2022 GON ATENCION INICIAL EM CLINICA CRISTO REY CON FIJAGION EXTERNA. AHOR A EN POF DE CX
RECONSTRUCTIVA DEL 25/12/2022 DONDE SE EVIDENCIO MIOSECCION DEL COMPARTIMIENTO SUPERCICIAL Y

PARCIALMENTE DEL PROFUNOO PSTERIOR POR LO CUAL TEMIA PROGRAMADO COLGAJO LIBRE MICROOX ALT PARA

EL 07272022 S EMBARGO FUE DIFERIDC POR DISPONBILIDAD DE QX. ACTUALMENTE EN PLAN DE
PROGRAMACION PARA LAVADO + DESARIDAMIENTO + CAMBIO DE PERLAS DE AT PREVIO A REALIZACION DE
COLGAJD EL CUAL ESTA TENTATIVAMENTE

PROGRAMADG PARA EL 1411212022 POR PARTE DE ESPECIALIDAD TRATANTE, POR AHORA MANEJO MEDICD, SE
EXPLICA A PTE ENTIENDE ¥ ACEPTA. !

" PLAN
-PENDIENTE PROGRAMAGION PARA LAVADO + DESBRIDAMIENTO + CAMBIO DE FERLAS DE ATB

7.0 "HOSVITAL"

Usuarin: 65764216

-PENDIENTE REPROGRACION DE CIRUGIA RECONTRUCTIVA

Realizada par! M0I11 JUAH CAMILO MEDINA GARCIA
CRTOPEDIA
CIRUGIA RECONSTRUGTIVA Y ALARGAMIENTOS DSEOS
JOSE ALBERTO LASSO
CC; 16853926
EDAD: 62 ANDS

' EPS:SALUD TOTAL

Especfalldad ORTOPEDIA'Y TRAUMATOLOGIA

ox:

1. FRAGTURA DIAFISIARIA DE TiBIA DERECHA 12/11/2022

1.1 POP DE FIACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP ED L + D + VAC EN TIBIA DERECHA 21/14/2022

2. DEFECTO DE COBERTURA DE 8X5 G. CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DEREGHA
- POP DE LAVADO + DESBRIDAMIENTD + PERLAS DE CEMENTO CON AB 251212022

3, HTA XHG :

ANTECEDENTES:

- PATOLOGICOS: HTA

_ FARMACOLOGICOS: LOSARTAN § MG VO CADA 12 HORAS

- QUIRURGICOS: CX VEJIGA, LAYADO Y DESBRIDAMIENTO EN TIBIA DEREGHA

- ALERGICOS: NIEGA

PARACLINICOS: ’ .

10/12/2022; LEUCOS: 6.330, NEUTROS: 3.920, LINFOS: 1,570, HB: 10.8, HTO: 31%, PLAQ: 360 .
21/1142022: LEUEOS: 8470, KEUTROS: 71, LINFOS: 17%, HB: 10.3, HTO: 30%, FLAQ: 478, CREA: 0.98,
BUN: 20, PT: 14, INR: 1,

POTT: 27

. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS:

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFSIARIA DE TIBIA DERECHA PORACCIDENTE DE TRANSITO EL
121112622 COM ATENCION INICIAL EN CLINICA GRISTO REY CON FIJACION EXTERNA.

AHORA EN FOP DE GX RECONSTRUCTIVA DEL 25/12/2022 DONDE SE EVIDENCIO MIOSECCION DEL
COMPARTIMIENTO SUPERCICIAL Y PARCIALMENTE DEL PROFUNDO PSTERIOR POR O CUAL TENIA FROGRAMADO
COLGAJO LIBRE MIGRCCX ALT PARA EL 07/12/2022 SIN EMBARGO FUE DIFERIDO POR DISPONIBILIDAD DE OX.

St CONSIDERA PACIENTE DEBE SER LLEVADO A LAVADO + DESBRIDAMIENTD + GAMBIO DE PERLAS DE AS
(PAQUETE DE MEDIANA COMPLEJDAD) EL CUAL ESTA PROGRAMADO PARA EL 1212/2002 A LAS 4 PM. LUEGO

7.0 "HOSVITAL®

1071212022 12:55:04 -

Usuwario: 65764216
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B
© oxro8 CENERALES E IDENTIGAGION IR
H!STORIA CLINICA No, 16653926 G. Etaren 14 Edad 62 ANOS
Cedula . 16653926 * JOSE ALBERTQ LASSO GIRALDD Sexa Masculino

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZAGION

INGRESO Fee: 21/11/2022 00:58:38
Atn, Ingrese TRIAGE

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

G. LE!areoM
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO ’

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40 b
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/4%/2022 00:56:38
Atn.ingreso  TRIAGE

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evoiucidn: 3 OBSERVACION URBGENCIAS

~PROGRAMADO PARA CIRUGHA MANANA A LAS 6,00 AM

-5€ REALIZA RESERVA DE 2 U GRE :

-CONTROL OE SIGNDS VITALES Y AVISAR CAMBIDS, MUCHAS CRACIAS!
\

Realizada por: 50213 . GUILLERWO JOSE VALENCIA VALENG Especlalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 071122022 10:54:24

CANA 401A

JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO
EDAD 62 ANOS

CC 18653926

Fiz21.11.22

IDX:

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TIBIA DERECHA 120142022

- POP DE FIJAGION EXTERNA £N CLINICA CRISTD REY

- POP DE LAVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBIA DERECHA 21111/2022

4.10EFECTO DE COBERTURA DE 8X8 CM CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
-POP CX RECONSTRUCTIVA 25/11/2022 )
2. HTAX HC

S: PACIENTE REFIERE QUE PASO BUENA NOCHE, ADECHADA MODULACION DEL DOLOR.
«SE VALORA A PACIENTE CON TODOS LOS ELEMENTOS DE FROTECCION PERSONAL™"

PACIENTE EN CAMA, TRANGUILC, CON LOS SIGUIENTES SIGNDS VITALES!

TA: 157/35

FC:72LPM

FR: 17 RPM

SADZ: 92% AA .

i

CC:MNORMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL -
TORAX: SIETRICC, NORMOEXPANSIBLE, NO DOLOR .

CP: MURMULLG VESICULAR PRESENTE. NO AGREGADOS, RUIDPS CARDIACOS RITMICOS NO SOPLOS.

AAD: BLANDO, DEPRESIBLE, NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTOR EXTERND, CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICO, LLENADO CAFILAR <2 SEG

SNC: ALERTA, ORIENTADD EN TLP

061212022 HEMOGRARA: LEU'4,906-NEU 69.2%-UINF 18%-HGB 8.9-HTO 30.6-PLT 432.900 PTT: 30.8-INR:
1.12-PT: 15.3 CREATININA 0.8%

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRAGTURA DIAFISIARIA OF TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12/11/2022 GON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FUACION EXTERNA RACIOGRAFIA

7.0 *HOSVITAL® Usuarlo: 65764216

EVIDENCIANDDSE

FRAGTURA DE TIBIA Y PERCNE DIAFISIS EN MANEJO POR CIRUGIA RECONSTRUGTIVA QUIEN PROPUSD MANEJO
EN 2 TIEMPCS QUIRIRGICOS, PRIMER TIEMPO REALIZADO EL 25/1/2022 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE

10 CM, MIOSECGION Y EXPOSICION DE TEJIDO OSEQ Y SEGUNGO TIEMPO PROGRAMADO PARA EL DIA DE HOY
SIN EMBARGO NO SE PUDO REALIZAR POR NO DISPONIBILIDAD DE QUIROFANO, PENDIENTE REPORGRAMACION,
AL MOMENTO PACIENTE TRANQUI: D, ADECUADA MODULACION DEL DOLOR, 8£ EXPLICA CONDUCTA REFIERE :
EMTENDER Y ACEPTAR. :

PLAN
-PEND{ENTE REPROGRACGION DE CIRUGIA
.CONTROL DE SIGNOS VITALES ¥ AVISAR CAMBIOS, MUCHAS GRACIASH

Reallzada per ¢ S0028 ERKESTO MARIN GIRALDO

CAMA Q1A .

JOSE ALBERTO LABSO GIRALDO
ECAD 62 ANOS

CC 16653926

Fi2n1iz2

Especlatidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

DX

1. FRACTURA DIAFASIRIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022 _

- POP DE FUACION EXTERMA EN CLINICA GRISTO REY

- POP DE { AVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBIA DERECHA 21/11/2022

1.1DEFECTO DE COBERTURA DE 8XB CK CON EXPOSICION DSEA EN TERCID MEDIO DE TIBIA DERECHA
-POP CX RECONSTRUCTIVA 25/41/2022 ’

2, HTAX HG

8. 3ESTABLE
1gE VALORA A PACIENTE CON TODOS LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL®

PAGIENTE £N CAMA, TRANQUILO, CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES:
TA: 126178
FC: T4 LPM
" FR: 17 RPM
SAODZ: 2% AA

CC:NORMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCCSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL.
TORAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIBLE, NO DOLOR .

CP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDDS CARDIACOS RITMICOS NG SOPLOS.

ABD: BLANDD, DEPRESIBLE, NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTOR EXTERNO, CUBIERTA GON VENDAJE ELASTICO, LLENADO CAPILAR <2 SEG

TLG "HOSVITAL'

OBM 212022 11:00:58

Usuarlo: 65764216
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1, DATOS GENERALES E IDENTIFICACION TG
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Etareo 14 Edad 62 ANOS

Cedwia 166563926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Soxo Masculina

INGRESO Fac: 21/11/2022 00:58:38
Aln. Ingreso TRIAGE

EGRESO Fee: 281212022 12:12:40 -
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellon Evolucldn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

FECHKA DE INICIO 04.12.22 FECHA FINALIZACION 06.12.22

- ATENTOS A REFORTE DE FINAL DE CULTIVO 25.11.22 ¥ COMENTAR CON INFECTOLGGIA
-TRASLADO EN AMBULANCIA A DOMICRIO

INSUMDS

SOLUCION SALINA 0.9% 500CC. TOTAL 8

MACROGOTERO, TOTAL 2

APGSITO TRANSPARENTE, TOTAL 2

CATETER IV N"22. TOTAL 2

ADAPATABOR. TOTAL 2 v
BURERTROL. TOTAL 2

JERINGAS DE 1 ML TOTAL 12

JERIGAS DE 10 ML TOTAL 12

EVOLUCION SOAP MEDICO
ANALISIS

MASCULING DE 62 AROS DE EDAD CON DIAGNDSTICO DE FRACTURA DE TIBIA DERECHA CON TUTOR EXERNO EN

EL SEGUNECO DIA DE YRATAMIENTC CON CIPROFLOXAGING, EN EEPERA £E TIEMPO GUIRURBICO EL 0742/2022. .
AL MOMENTO SE REFIERE SIN DOLOR, SIN DATOS DE INFECCIGN SISTEMICA Ni HEMORRAGIA, SIGNOS WITALES

DENTRO DE PARAMETROS NORMALES POR LO QUE CONTINUANDS SIN CAMBIOS

Raalizada por : M0371 KAREN JORANA GAZABON REYES £speclalldad: MEDICINA GENERAL - Facha:03/1 222 11:53

Raalizada por :  M0225 AURA MARIA GOMEZ FABON

CAMA 40TA

*“'INGRESO A HOSPITALIZACION™*
JOSE ALBERTO {ASS0 GIRALDG
EDAD 62 ARDS

CC 16653926

Flz21.11.22

Especlalldad MEDICINA GENERAL 06/12/2022 16;32:57

MCREMITIDO POR TGPE DE SCAT

EA :PACIENTE DE 62 ARDS DE EDAD CON ANTEGEDENTE HIFERTENSION ARTERIAL QUIEN INGRESG REMITIDO EL
21111/2022 DE CLINICA REY DAVID DONDE INGRESO FOR ACCIGENTE DE TRANSITO MOTO VS MOTO,
DOCUMENTAN FRACTURA DIAFtSIARIA DE TiBlA DERECHG Y COLOCAN TUTCR Y REMITEN POR TOPE DE SOAT,

ANTECEDENTES PERSOMALES -

PATOLGGICOS : HTA

FARMACOLOGICOS : LDSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS
CUIRURGICOS ; CIRUGIA DE VEJIGA, LAVADOS DE TIBIA DEREGHA
ALERGICOS : NIEGA

7.0 ‘HOSVITAL’ Uswrario: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926 Edad B2

Cedula- 16653926

. G. Etaren 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

AROS
Sexe Masculing

INGRESO Fec: 21/11/2022 CG(:58:38
Atn. Ingrese . TRIAGE

EGRESO Fec: 281272022 12:12:40
Aln, Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellon Evelucldn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

]

. TRANSFUSIOKALES : 51 ASOCIADD AL ACCIDENEE DE TRANSITO ACTUAL, SIN REACCIONES ADVERSAS,
VACUNACION COVID19: JANSSEN # t )

**'SE VALORA A PACIENTE CON TODROS LOS E£EMENTOS DE PROTECCION PERSONAL* "

PACIENTE EN CAMA, TRANGULO, CON LOS SIGUIENTES SIGNGS VITALES:
TA: 162081 :

FC: 83 LPM

FR: 17 RPM

SADZ: 03% AA

CC:NORMOCEFALC, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUGOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL
TORAX: SIETRICO, NORMOEXPANSIALE, NO DOLCR

GP: MURMULLO VESICULAR PRESENTE, NO AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS NO SOPLOS.

ABD: BLANDD, DEPRESIBLE; NO MASAS O MEGALIAS

EXT: PIERNA DERECHA CON TUTOR EXTERNGO, CUBIERTA CON VENDAJE ELASTICQ, LLENADO CARILAR <2 SEG
SNC: ALERTA, ORIENTADO EN TLF

08272022
HEMOGRAMA: LEL 4.900-NEU 69.2%-LINF 18%-RGE 9.9-HTO 30.5-PLT 432.000
PTT: 30.8-{NR: 1.12-PT; 15.3

X

1. FRACTURA DIAEIASIRIA BE T(B!A DERECHA 12/ 1/2022

- POP DE FIJAGION EXTERNA EN CLINICA CRISYO REY

- POP DE LAVADO Y DESBRIDMAJENTO + VAC EN TIBIA DERECHA 2111172022

1.1DEFECTO DE COBERTURA DE 0X3 CM CON EXPOSIGION OSEA £N TERCIO MEDIO DE F/BIA DERECHA
-POP CX RECONSTRUCTIVA 25/11/2222 ’

2. HTAX HC

PACIENTE CCN ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12/11/2022 CON ATENCION IRICIAL £N CLINICA CRISTO REY CON FLACION EXTERNA, RADIGERAFIA
EVIDENCIANDOSE ) i

FRACTURA DE TIBIA Y PERONE DIAFIS!S EN MANEJO POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA QUIEN PROPUSO MANEJD
EN 2 TIEMPOS QUIRURGICOS, PRIMER TIEMPO REALIZADO EL 25/ 172022 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE

10 CM, MIOSECCION Y EXPOSICIGN DE TENDO OSEQ Y SEGUNDO TIEMPO PROGRAMADO PARA EL DIA DE MARNANA
L AL MOMENTC PACIENTE EN CAMA, TRAMQUILO, SIGNOS VITALES ESTABLES, ADECUADA MODULACION DEL
DOLOR, SE REALIZA PAPELERIA DE RESERVA DE 2 U GRE, SE EXPLICA CONDUCTA REFIERE ENTENDER Y
ACEPTAR

PLAN
-HOSPITALIZACION A CARGO DE ORTOPEDIA Y CIRUGIA RECONSTRUGCTIVA

70,0 *HOSVITAL! Usuarlo: 65764216
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HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 AROS

Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0O GIRALDO Sexo Masculing

JNGRESQ Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12.40
Atn, Ingraso  TRIAGE | Atn. Egreso  HOSPITALIZACICN

HISTORIA CLINICA No, 16653926 R G, Efarec 14
Ceduta 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad 62 ARODS

Sexo Mascullno

INGRESQ Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 20/12/2022 12:12:40
Atn.Ingreso  TRIAGE Atn, Egrese  HOSPITALIZACION

Pabasllon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS .

Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

GON SV:102/52, FC: 69, FR; 18, SAT: 98% AA

CC : ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HOMEDAS, CUELLO MOGVIL.

CP: RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, MV PRESENTE SIN SOBREAGREGAROS
ABLOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, ND OOLOR

EXTREMIDADES ; MOVILES, MID CON VENGAIE CON ESTIGMA DE SANCRADG Y TUTOR.
SNEC; GSC 1515

ANALISIS :

PACIENTE CON ANTEGEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA GERECHA FOR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12.11.22 CON ATENGION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA. CULTIVO INSTITUGIONAL
PREVIO POSITIVO PARA E.CLOACAE GOMPLEX, SE ENCUENTRA EN MANEJO POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA FUE
LLEVADD A PRIMER LAVADO 25.11 CON EVIDENGCIA AREA CRUENTA DE 10 GM, MIOSECCION ¥ EXPOSICION DE
TEJIDO GSEQ , SE TOMAN CULTIVOS QUIRDRGICOS CON REPORTE FINAL NEGATIVO. REQUIERE
RECONSTRUCCION DE TEJIDD BLANDOS ¥ OSED, PCR CHRUGIA REGONSTRUCTIVA CON COLGAIC LIBRE, EN
ESPERA DE PROGRAMACION QUIRURGICA.

SE EXPLICA CONDUCTA REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN -
PENDIENTE PROGRAMACION CX RECONSTRUCTIVA
CONTROL DE SIGNOS YITALES Y AVISAR CAMBICS

Realizada por:  MO375 NATALIA CAROLINA BARONA BOLIVA Especlalidad MEDICINA GENERAL

PACIENTE CON DIAGNCSTICOS DESCRITOS EN HISTORIA CLINICA, SE COMENTA PACIENTE CON CX
RECONSTRUCTIVA QUIEN CONSIDERA PACIENTE PUEDE EGRESAR FOR CUIDAR Y RETORNAR EL 06.12.22 PARA
PROCECIMIENTO QUIRURGICO. TIENE AVAL DE AUDITORIA MEDICA.

SE SOLICITA CUIDAR ASLE

- CIPROFLOXACINA AMP 100 MG, APLICAR 4 AMPOLLAS {400MG) CADA 12 HORAS FCOR 6 DIAS, TOTAL 48
AMPOLLAS

- DICLOFENAGO 75 MG APLICAR 1 AMP IV CADA 12 HORAS POR 8 DIAS. TOTAL 12 AMPOLLAS

- TRAMADDL 50MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 12 HORAS FOR 6 DIAS. TOTAL 12 AMPOLLAS

- ENOXAPARIANA 40 MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 24 HORAS POR 6 DIAS. TOTAL 6 AMPOLLAS

- ATENTOS A REPORTE DE FINAL DE CULTIVO 25.11.22 ¥ COMENTAR CON INFEGTOLOGIA

- TRASLADO EN AMBULANCIA A DOMICILIO

INSUMOS

SOLUCION SALINA 0.9% 500CC. TOTAL 8
MACROGOTERO. TOTAL 2

APQSITO TRANSPARENTE. TOTAL 2
CATETER W N*22. TOTAL 2
ADAPATADOR. TOTAL 2

BURERTROL, TOTAL2

740 'HOSVITAL! Usuarlo: 656764216

30/11/2022 15:52:33

JERINGAS DE 1 ML TOTAL 12
JERIGAS DE JOML TOTAL 12 v

Realizada por:  M03T5S HATALSA CAROLINA BARGNA BOLIVA Espacialidad MEDICINA GENERAL
PACIENTE CON DIAGNDSTICOS DESCRITOS EN HISTORIA CUNICA, SE COMENTA PACIENTE CON DR. MENDEZ CX
DE MANO QUIEN CONSIDERA PACIENTE PUEDE EGRESAR POR CUIDAR Y RETORNAR EL 06.12.22 PARA
PRGCEDIMIENTC QUIRURGICO

SE SOLICITA CUIDAR ASE

- CIPROFLOXAGINA AKSP 100 MG, APLICAR 4 AMPOLLAS {400MG) CADA 12 HDRAS POR & DIAS. TOTAL 48
AMPOLLAS

FECHA DE INICIO 01,12.22 FEGHA FINALIZAGION 06.12.22

_DICLOFENACA 75 MG APLICAR 1 AMP [V CADA 12 HORAS POR 6 GIAS. TOTAL 6 AMPOLLAS

FECHA DE INICIC 01,12.22 FECHA FINALIZACION 06.12.22

- TRAMADOL S0MG, APLICAR 1 ANP SC CADA 12 HORAS POR 6 CIAS. TOTAL G AMPOLLAS

FEGHA DE INICIO 01.12.22 FECHA FINALIZACION 06.12.22

- ATENTOS A REPORYE DE FINAL DE CULTIVO 25.11.22 Y COMENTAR CON INFECTOLOGIA

INSUMOS
S0LUGION SALINAD.9% 500CC, TOTAL 8
MACROGOTERC. TOTAL 2
APOSITO TRANSPARENTE. TOTAL 2
CATETER IV N*22. TOTAL 2
ADAPATADCR. TOTAL 2
BURERTROL. TOTAL 2
JERINGAS 8E 1 ML 3OTAL 12

. JERIGAS DE 10 ML TOTAL 12

Reallzada por : M0375  NATALIA CAROLINA BARONA ROLIVA Especialtdad MEDICINA GENERAL
SE CORRIGE CUIDAR' ’
PACIENTE CON DIAGNOSTHIOS DESCRITOS £N HISTORIA CLINICA, SE COMENTA PACIENTE CON DR. MENDEZ CX
DE MANO QUIEN CONSIDERA :
PACIENTE PUEDE EGRESAR POR CUIDAR Y RETORMAR EL 06.12.22 PARA PROCEDIMIENTO QUIRURGIGO

SE SOLICITA CUIDAR AS: ,
- CIPROFLOXACINA AMP 100 MG, APLICAR 4 AMPOLLAS (40015G) GADA 12 HORAS POR 6 DIAS. TOTAL 48
AMPOLLAS
FECHA DE INICIO 01.12.22 FECHA FINALIZACION 06.12.22
- DICLOFENACO 75 MG APLICAR 1 AMP IV GADA 12 HORAS POR 6 DIAS, TOTAL 6 AMPOLLAS
FECHA DE NICIO 01.42.22 FECHA FINALIZACION 06.12.22
- TRAMACOL 50MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 12 HORAS POR 6 DIAS. TOTAL 6 AMPOLLAS
71.0 *HOSVITAL" :

30i1/2022 16:30:20

30/11/2022 16:58: 11

Usuario: 85764218
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1. DATOS GENERALES E [DENTIFICACION

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Gedula 16653926

Edad 62 AROS
Sexo Masculing

INGRESO Fec: 21/11/2022 £0:58:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

EGRESQ Fec: 281272022 12:12:40
Afn. Egreso  HOSPITALIZACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16853926

G. Etaren 14
JOSE ALBERTQ LASSO GIRALDO

Edad 62 ANGS

Sexo Masculino

EGRESO Foo: 26/12/2022 12:12:40
Aln, Egreso  HOSP{TALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Afn, lagreso  TRIAGE

Pabellon Evoiucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

PICO TERMICT AISLACO, CONTINUA MANEJO INTRAHOSPITALARIO EN ESPERA 8E PROGRAMACION QUIRURGICA.
SE EXPLICA CONDACTA REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN
MANEJO ATB SEGUN INFECTOLOGIA

PENDIENTE CULTIVOS DE 25.11.22 .
PEND{ENTE PRCGRAMACION CX RECOMSTRUCTIVA
CONTROL DE SIGNDS VITALES Y AVISAR CAMBIOS

Realizada por; 50023 ERNESTO MARIN GIRALDO

CAMA 502A

JOSE ALBERTO LASSO GIRALOOD
EOAD 62 ANOS

CC 16652926

Flat11.22

CARNA 5024

Especlalldad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

DIAGHOSTICOS:

FOP LAVYADO CX RECONSTRUCTIVA MEDIANA COMPLEJIDAD 25.11
POP LAVADO + VAC FX DE TIBIA DER 21.11

-DEFECTO DE COBERTURA 8X8 CMS

POP RA + FIJAGION CON TUTOR DE £X TIBIA DER

HTA POR HISTORIA CLINICA

HALLAZGCS QCOS 25.11

AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMDAMETNE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO MEDIO DE LA
PIERNA

JCARA ANTERIOR

EXPOCISION DE TEJIDO OSEQ ANIVEL DEL AREA CRUENTA

DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NiVEL DE LOS EXTRENMOS OSEOS DE LA FRAGTURA
MIDSECCION DEL SASTRONEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SCLED

MIDSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGD DEL HALLUX

MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO

SEGMENTO GSEC LIBRE DEL PERONE

PARACLINICOS .

21.11.22 LEL 9470 N 71 L 17 HB 10.4 HTO 30.4 VCMA7 PLT 478.000 # CRO.95 BUN 26 PT 14 INR 1
PTT 27 /i CULTIVOS # 3 : E CLOACAE

2311/22 LEU 10,74 NEUT 71.6 LINF 16.6 HGB 10.4 HTO 30.7 PLT 498 PCR 40.59

24/44/22 PT 14.4 INR 1.05 PTT 28.5

25.41.22 LEU 8230 N 75 £ 14 HB 11.4 HTO 34.3 VCM B2 PLT 558,000 i/ CA 1.1 ALBUMINA 3.9
GLOBULINA 3 FOSFORD 4,4 PROT TOTALES 6.9 CR 0.92 BUN 18.3 TSH 0.81 VSG 63 HBAIC 5.1 %
28.11.22: CH LEUC:S630, K 63%, HB: 9.1, HTO: 26.6%, PLA: 452000, PCR: 49

7J.0 "HOSVITAL"

2011172022 0B:57:25

Usuarlo: 85784216

5: 5IN CAMBIOS, AFEBRIL

O: ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONBICIONES GENERALES.

CON SV:102/52, FC: 64, FR: 18, SAT: 98% AA

CC : ESCLERAS ANICTERICAS, MUCDSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

CP: RUIDDS CARBIACOS RITMICOS, MY PRESENTE SiN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, HO DOLOR

EXTREMIDADES : MOVILES, MID CON VENDAJE CON ESTIGMA DE SANGRADO Y TUTOR.
ENG: GSC 15115

ANALISIS :

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECI:M POR ACCIDENTE DE TRAMSITO Et,
12.11.22 CON ATENCIGN INICIAL EN CLINICA CRIS'I;O REY CON FUACION EXTERNA, CULTIVO INSTITUCIONAL
PREVIO PDSITIVO PARA E.CLOACAE COMPLEX, SE ENCUENTRA EN MANEJO POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA FUE
LELEVADD A PRIMER LAVADO 25.11 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE 0 Chf, MIOSECCION Y EXPOSICION iJE
TEJDC OSE0, SE TOMAN CULTIVGS QUIRURGICOS CON REPORTE FINAL NEGATIVO.

REQUIERE RECONSTRUCCIGN DE TEJIDO BLANDOS Y GSEO, POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA, AHORA EN ESPERA
DE PROGRAMACION QUIRUIRGICA.

SE EXPLICA CONDUCTA REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

MANEJO ATB SEGUN INFECTOLOGIA

PENDIENTE PROGRAMACION CX RECONSTRUCTIVA
CONTROL DE SIGNOS VITALES ¥ AVISAR CAMBIOS

Raallzada por: S0213 GUILLERMO JOSE VALENCIA VALENC Especialidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLGGIA

CANA 5024

JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO
EDAD 52 AROS

C{ 16652926

Fl2i.14.22

CANMA 502A

DIAGROSTICOS; .
POP LAVADO X RECONSTRUGTIVA MEDIANA COMPLEJIDAD 25.11
POP LAVADC + VAC FX DE TIBIA DER 21,11 '
DEFECTO DE COBERTURA BXA CMS

PGP RA + FLIACKIN CON TUTCR DE FX T!BIA BER
HTA POR HISTORIA CLINICA '

. S: REFIERE SENTIRSE BIEN, NO FIEBRE, S0LOR MODULADG
ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES.

7J.0 *HOSVITALY Usuario: 65764216

30A11/2022 10:45:40
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1, DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

Edad 62 ANOS

Sexo Mascuiino

'HISTORIA CLINIGA No. 16653926 - G. Etareo 14
Cedula 166583926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

INGRESO Foc: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn.Ingrese  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabiatlon Evolucién:’ 3 OBSERVAGION URGENGIAS

DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A MIVEL DE LOS EXTREMOS OSEQS DE LA FRACTURA
MIDSECCION DEL GASTRONERIC MEDIAL Y PACIAL DEL SOLEO . .

MIDSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGD DEL HALLUX . - .
MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERICR PROFUNDOD ' .
SEGMENTO OSEO LIBRE DEL PERONE

PARACLINICOS -

21.44.22 LEU 8470 M 71 L 17 HE 10.3 HTO 30,4 YCMA7 £LT 478.000 // CRO.98 BUN 20 PT 14 INR 1
FTT 27/ GULTIVDS # 3 ; E CLDACAE

23113122 LEU 10,74 MEUT 71,5 UINF 16.6 HGB 10.4 HTO 30.7 PLT 498 PCR 4058

24114422 PT 144 INR 165 PIT 28.5

26.11.22 LEU 8230 N 75 L 14 HB 11.4 HTO 34.3 VCM 89 PLT 556.000 /f CA 1.1 ALBUMINA 3.9
GLOBULINA 3 FOSFORO 44 PROT TOTALES 6.5 CR 0.92 BUN 18,3 TSH D.81 VSG B2 HBAIC 5.1 % : R
ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES,

CC ; ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLE MOVIL. -

CP: RUIDOS CARDIACOS RITKSICOS, MY PRESENTE SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO COLOR

EXTAEMIDADES : MOVILES, MID £ON VENDAJE CON ESTIGMA DE SANGRADO Y TUTCR.
SNC:GSG 1515

ANALISIS :

PACIENTE €GN ANTECEDENTE DE FRAGTURA DIAFISWARIA DE TiBHA BERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12.11.22 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA, CULTIVO INSTITUCIONAL
E.G1LOACAE COMPLEX, S€ ENCUENTRA EN MANEJG POR CIRUGIA RECONSTRUGTIVA FUE LLEVADO A PRIMER
L{AVADO 25.11 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE 10 CM, MIDSECCION ¥ EXPOSIGION DE TEJIDO OSEQ . SE
TOMAN CULTIVOS QUIRURGICOS.

REQUIERE RECONSTRUCCION DE TEJIDO OSEC Y BLANDOS, SE TOMA ANGIOTAC PARA PLANEACION DE COLGAIO
LIBRE, TIENE CULTIVOS NEGATIVOS HASTA EL MOMENTO, CONTINUA MANEJO INTRAROSPITALARIO EN ESFERA
PROGRAMACION NUEYD PROGEDIMIENTO,

SE EXPLICA CONDUGCTA REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

‘

PLAN

MANEJO ATB SEGUN INFECTOLOGIA

PENDIENTE CULTIVOS DE 25.11.22

PENDIENTE PROGRAMACION CX RECONSTRUCTIVA

CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS
! y

Raallzada por :  S0200 VAN JAVIER CASTAREDA GIACOMET Espaclalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATCLOGIA
CAMA BD2A '
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO
EDAD 62 AROS
CC 16653928

7J.0 “HOSVITAL! Usuario; 65764216

2871172022 09:46:55
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

Edad 62 ANOS

Sexo Masculine

HISTORIA CLINICA No. 16653826 G. Etaroc 14
Cedula . 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

{NGRESQ Fac: 2111112022 00:58:38 EGRESO Fec: 20/112/2022 12:12:40
1
Atn. Ingrese  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS
F121.12.22 i
CAMA 5028

DIAGNOSTICOS:

FOP LAVADO CX RECONSTRUCTIVA MEDIANA COMPLEJIDAD 26.11
POP LAVADO +VAG FX DE TIBIA DER 2191

-DEFECTO DE COBERTURA 8X8 CMS

POP RA + FUACIGN CON TUTOR DE £X TiBIA DER

HTA POR HISTOR!A CLINICA ’

HALLAZGOS QCOS 25.11 }

AREA CRUENTA SEMICIRCULAS DE APROXIAMDAMETNE 10 GM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO MEDIO DE LA
PIERNA . )

JCARA ANTERIOR

EXPOCISION SE TENIDD OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA

DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSECS DE LA FRACTURA
MIOSECCION DEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SOLEG

MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX

MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTC POSTERIOR PROFUNDO

SEGMENTO OSEO LIBRE DEL PERONE
PARACLINICOS - :

21.91.22 LEU 8470 N 71 L 17 HB 10.3 HTO 30.4 VCM87 PLT 478,000 / CRO.38 BUN 20 PT 14 INR1
PYT 27 H CULTIVOS # 31 E GLOACAE

23111422 LEU 10.74 NEUT ?1:5 LINF 16,6 HGB 10.4 HTD 30.7 PLT 498 PCR 40.59

24111122 PT 14.4 INR 1,05 PTT 28.5

25,11.22 LEU 8230 N 75 L 44 HB $1.4 HTO 34.3 VCH 89 PLT 556.000 4 CA 1.1 ALAUMINA 3.9
GLGBULINA 3 FOSFORO 4.4 PROT TOTALES 6.9 CR 0,92 BUN 18,3 TSH 0,61 VSG 63 HBAIG 5.1 %

ENCUENTRO PAGIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES,

GG : ESCLERAS ANICTERICAS, MJCOSAS RUMEDAS, CUELLO MOVIL,

CP: RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, MV PRESENTE SIN SOBREAGREGADCS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NG DOLCR

EXTREMIDAOES : MOVILES, MID GON VENDAJE CON ESTIGMA DE SANGRADO Y TUTOR.

SNC : BSC 1615

AMALISIS : .

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12.11.22 CON ATEHCION TNICIAL EN'CLINICA CRISTO REY CON FIJAGION EXTERNA, GULTIVO INSTITUCIINAL

£ CLOACAE COMPLEX, SE ENCUENTRA EN MANEJO POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA FUE LLEVADO A PRIMER
LAVADD 25.11 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE 10 CM, MIDSECCION Y EXPOSICION DE TEJDO OSEC , SE
TOMAN CULTIVOS QUIRURGICOS, REQUIERE RECONSTRUCCION DE TEJDO BLANDOS Y OSEQ, SE TOMA ANGIOTAC
PARA PLANEACION DE COLGAJO {1BRE, POR EL MOMENTO CON CULTIVOS NEGATIVOS, EN LA NOCHE PRESENTA

7.0 'HOSVITAL" Usuarlo: 65754216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA No. 16652926 G. Efarec 14 Edad 82 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexe Masculino
INGRESQ Fec: 21/11/2022 D0:58:38 EGRESO Fec: 2B/12/2022 12:12:40 .
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1 DATOS GENERALES & IDENTIFICAGION BB
HISTORIA CLINICA No. 16653926 . G. Etareo 14 Edad 62 AROS
Ceduta 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino

INGRESQ Fec: 21/11/2022 00:68:38 EGRESO Foc: 201242022 12:12:40

Atn, Ingreso  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPIFALIZAGION

_ [ Pabelton Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellan Evohicién: 3 OBSERVACION LIRGENCIAS

PACIEFNE CONQGOA POR:

1. AREA CRUENTA EN PIERNA DERECHA
2. DEFECTO OSEQ A NIVEL DE1
PACIENTE QUE PFRESENTO FRACTURA EXPUESTA GRADO INB CON MICSECCION DEL COMPARTIEMNTO
SUPEIRFIGIAL ¥ PARGIALMENTE EL PROFUNDG POSTEROR

PACIENT QUE AMERITA RECOSNTRUCCION DE TEJIGD OSED Y TEJIDOS BLANDODS CON COLGJAC LIBRE EL CUAL
YA SE ECNEUTNRA EN PROCESO DE AUTORIZACION
SE SOLCITA ANGIOTOMOGRAFIA PARA VALORAR TIBIAL POSTERIOR

PLAN EDUCACIONAL

Realizada por: S§0213 GUILLERMO JOSE VALENCIA VALENC Espaclalidad ORTCPED!IA Y TRAUMATOLOGIA 261112022 10:36:35

CARA 5024

JOSE ALBERTO LASSQ GIRALDO
EDAD 62 ANDS

CC 16653926

Fl2111.22 .
CAMA 502A

DIAGNOSTICOS:

POP LAVADO + VAC FX DE TIBIADER 21.11
-DEFECTO DE COBERTURA BX8 CMS

POP RA + FJAGION CON TUTOR DE FX TIBIA DER
HYA POR HISTORIA CLINICA

HALLAZGOS QCOS 25.14

AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMDAMETNE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO MEDIC DE LA

PIERNA ;
JCARA ANTERIOR

EXPOGISION DE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA

DESPERIOSTIZAGION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEQS DE LA FRAGTURA

MIOSECCION DEL GASTRONEMIO MESIAL Y PACIAL DEL SOLED

MIOSECCION PARGIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX

MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFLNDO -

SEGMENTO OSEO LIBRE DEL FERONE

PARACLINICOS

25.11.22 LEU 9470 N 71 L 17 HB 10.3 HTO 30.4 VCAB7 PLT 478.000 // CRO.98B BUN 20 PT14INR 1
PTT 27 # CULTIVOS # 31 EN PROCESO

23111722 CH L 0,74 NEUT 74.6 LINF 15.6 HGB 10.4 HTO 30.7 PLY 498 PCR40.59

24711/22 PT 14.4 R 1.05 PTT 28.5

730 *HOSVITAL® Usuario: 65764218

ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES,
SIGNOS VITALES ;

GG : ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HONEBAS, CUELLO MOVIL.

CP : RUIDDS CARDIACOS RITAICOS, MY PRESENTE $IN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN; BLANDO, DEPRESIALE, NO DOLOR .
EXTREMIDADES : MOVILES, MID CON VENDAJE CON ESTIGMA DE SANGRADO Y FIJADOR EXTERNO
SNC . G3C 1518

ANALISIS 1

PAGIENTE CON ANTECECENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
12.41.22 CON ATENCION INICIAL EN CLINIGA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA, CULTIVO INSTITUCIONAL
E.CLOACAE COMPLEX, S5E ENCUENTRA EN MANEIO POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA FUE LLEVADO A FRIMER
LAVADO 25.11 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE 10 CM, MIOSECCION ¥ EXPOSICION DE TENDO OSEQ, SE
TOMAN CULTIVOS QUIRURGICOS. REQUIERE RECONSTRUCCION DE TEJIDO OSEO Y BLANDOS, SE TCMA ANGIOTAC
PARA PLANEACIGN DE COLGAJO LIBRE, CONTINUA MANEJO TRAHOSPITALARIO.

SE EXPLICA CONDUGTA REFIERE ENTENOER Y ACEPTAR. ) .

PLAN

PENDIENTE REPORTE DE ANGIOTAC

PENDIENTE CULTIOS DE 25.1122

CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIGS

Realizada per : 50074 GONZALG TAPIA HEIRA
CAMA 502A
JOSE ALBERTO LASSC GIRALDO
EDAD 62 AROS
CC 16653926
Fi21.11.22
CAMA S02A

Especlalldad ORTOPEDIA Y TRAUMATCLOGIA 271912022 10:59:18

DIAGNOSTICOS:

POP LAVADO CX RECONSTRUCTIVA 25.11

POP LAVADO + VAC FX DE TIBIA DER 21,11
-DEFECTO DE COBERTURA 6X8 CMS

POF RA + FIJACION CON TUTOR DE FX TIBIA DER
HTA POR HISTORIA CLINICA

HALLAZGOS QCCS 25.11

AREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMOAMETHE 10 CM DE DIAMETRC A NIVEL, DEL TERCIC MEDIO DE LA
PIERNA CARA ANTERIOR

EXPOCISION DE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA

7).0 'HOSVITAL Usuarlo: 65764216



SOCIEDAD N.S.D.R S.AS.
805023423 -1
EPICRISIS

1. PATOS GENERALES E IDENTIFICACION

(A

REplerit
Pap: 23 deld0
Fachaz 2812022

Bl

HISTORIA CLINIGA No. 16653926
Cadula 16653926

G. Flareo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

REpisil
Pog: 24 datd0
Fecha: 2801222

[[141]

==

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn.Ingrese  TRIAGE

'EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

G. Etareo id
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653626
Cedula 16653926

Edad 62 AROS
Sexo Masculine

NGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn, Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/12022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSEITALIZACION

Pabellon Evoluctén: 3 OBSERVAGION URGENGIAS

CULTIVOS Y COLOCAGION DE VAC, CULTIVO CON CRECIMIENTD DE E. CLOACAE EN TTO GUIADO POR
INFECTOLOGTA CON CIFROFLOXACING DIA 1,VALORADD POR CX RECONSTRUGTIVA QUIEN INDICA PACIENTE SE
BEMEFICIA DE MANEJC OX EN DOS TIEMPOS. PROGRAMADO PARA EL DIA DE HOY 4 PM. SELE EXPLICA A
PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y A AGEPTAR.

PLAN
CX HOY 4 PM POR CX RECONSTRUCTIVA
CONTROL DE SIGNOS VIFALES Y AVISAR CAMBIOS

Reallzada por: 50080 MAURICIO ZULUAGA BOTERQ

ORTOPEDIA

CIRUGHA RECONSTRUCTIVA Y ALARSAMIENTOS OSEOS
JOSE ALBERTO LASSO

62 AROS

CC:; 16653926

EPS: SALUG TOTAL

Especlalldad ORTOPEDIA Y TRAUMATCOLOGIA

1DX: .

1. FRACTURA DIAFIASIRIA DE TiBIA DERECHA 12/41/2022

—POP DE FIJACION EXTERNA EN CUNICA CRISTO REY

— POP DE LAVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN TIBIA ﬂERECHJ\ZUH(EUZZ

1.4DEFECTO DE COBERTLURA DE 8X8 Chi CON EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
2.HTA X HC .

ANTECEDENTES:

-~ PATOLGGICOS: HTA

- FARMACOLOGICOS: LOSARTAN 6 MG VO CADA 12 HORAS

- QUIRLRGHCOS8: CX VEJIGA, LAVADO Y DESBRIDAMIENTO EN TISIA DERECHA
- ALERGICOS: NIEGA :

PARACLINICOS: .

24/1512022; LEUCGS: 8470, NEUTROS: 71, LINFOS: 17%, HB; 10,3, HTO; 30%, PLAQ: 478, CREA: 0.8,
BUN: 20, PT: 14, NR: 1, '

POTT: 27 |

CULTVOS: .
211112022 E. CLOACAE COMPLEX

ANALISIS:

PACIENTE CON ANTECERENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITCR EL

1241142022 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA. AHORA CON
PARACLIMICOS DE INGRESO CON HEMCGRAMA SIN LEUCOCITOSIS Ni NEUTRCFILIA, HB Y PLAQ ESTABLES,
RADIQGRAFIA EVIDENCIANDOSE '

1O THOSVITAL'

2511112022 09:25:56

Usuarla: 65764216

Pabsllon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

L

Realizada por: M031 JUAN GAMILO MEDINA GARCIA

FRACTURA DE TIBIAY PERONE DMAFISIARIA EL 2171172022 FUE LLEVADC A LAVADO Y DESBRIDAMIENTO +
VAC POR GRTOPEDIA CON TOMA DE CULTIVOS EL CUAL YA REFPORTA E. CLOACAE CONPLEX, SE SOLICITA
VALORACION POR INFECTCLOGLA PARA GUIAR MANEJD AB.

SE CONSIDERA PACIETE SE BENEFICIA DE MANEJIC GUIRURGICO EN VARICS TIEMPOS,

- PRIMER TIEMPO PAGUETE DE MEDIANA COMPHMEJIDAD NIVEL K PARA SESDBRIDMAIENTO TIPQ CHCOLOGICO Y
COLOCACION DE PERLAS DE” .

CEMENTO COM AB Y SISTEMA VAC EL CUAL ESTA PROGRAKADO PARA EL DIA GE HOY A LAS 4 PM!

MATERIALES: 1 UNIDAD DE CEMENTO CON AB, SISTEMA VAC ESFONJA MEDIANA

- SEGUNDO TIEMPO RECONTRUCICON DE FRACYURA DE TIBIA METAFIASIARIA CON CLAVO PROTECT TNF Y /

RECONSTRUCCION DE COBERTURA CON COLGAJO LIBRE MICROVACULAR ALT: MATERIALES: CLAVO PROTECGT TNF,

50-100-150 GLIPS MICROVASCULAR, EQUIPO DE MICROCX DR BENEDETT), CLAMPS VASCULARES DER.
BEMEDETTI, SONDA DOPPLER, 2 GRAPAS DE PIEL, SISTEMA VAC ESPGNJA GRANDE, DERMATOMO,
FLUGROSCORIO,

SE SOLCITA FERFi. MUTRICIONAL. SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER YA
AGEPTAR. ,
PLAN

HOSPITALIZAR

02 POR CN SI SAT <92%

HADA VIA GRAL POR PROCEDIMIENTO QX

OMEPRAZOL 20 NG VO CADA 24 HORAS

EMOXAPARINA 40 MG 5C CADA 24 HORAS *"SUSPENDIO POR PROCEDIMIENTO OX**

ACETAMINOFEN 1 GRVO GADA 4 HORAS

TRAMADOL 50 MG 5C CADA 8 HORAS

LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 HORAS

5SS/ HEMOGRAMA, PCR, VSG, FOEFORO, CALCIO, PTH, TSH, FROTEINAS TOTALES, ALBUMINA, HBAG,
CREATININA, BUN

5S# VALORAGION POR INFECTOLOGIA

Pt PAQUETE DE RECONSTRUCGION DE EXTREMIDADES DE MEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL I} PARA REALIZAR
PRIMER TIEMPO OUIRURGICO PROGRAMADO PARA HO'Y 4 PR '

Pt PAQUETE DE RECONSTRUCCION DE EXTREMIDADES E ALTA COMPLEJIDAD NIVEL 1ll + PAQUETE CX
RECONSTRUCTIA MICROVASULARR PARA SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO '
CONTROL DE 8V AG

Especlalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
ORTOPEDIA
CIRUGIA RECOSNTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS

7.0 *HOSVITAL®

25/41/2022 18:23:19

Usuario; 65764216
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"HISTORIA CLINIGA No. 16653925 ' G Feold  Edm 62 ANOS
Cedula . 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
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Aln. lngrese  TRIAGE Afn. Egreso  HOSPITALIZACION -
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oA TS GENERALES £ IDENTIFICAGION AR
HISTORIA CLINICA No. 168653926 [N Etare‘o 4 Edad 62 AROS
Cedula 16653926 * JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESG Fac: 21/11/2022 00:68:38 EGRESO Foc: 28/12/2022 12:12:4D
Atn. Ingreso  TRIAGE Afn. Egreso  HOSPITALIZACION

|— Pabeljon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

CC : ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, MY PRESENTE SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDC, DEPRESIBLE, NO DOLOR

EXTREMIDADES ; MOVILES, KD CON VENDAJE, VAC Y TUTOR EXTERNO. .
SNG : GSC 1515

DIAGNOSTICOS:

POP LAVADO + VAG FX DE TIBIA DER 21.1¢

0P RA + FLIACION CON TUTOR DE FX TIBIA DER
HTA POR HISTORIA CLINICA

ANALISIS

PAGCIENTE CON ANTECEDENTE ©E FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITOR EL
12/1112022 CON ATENCIONINICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIIACION EXTERNA,RADIOGRAFIA EVIDENCIA
FRACTURA DE TIBIA Y PERONE DIAFISIS. SE LLEVA A LAYADO 21.11 CON EVIDENCIA HERIDA DE TERCIG

MEDID CON CEFECTO DE COBERTURA 8xfems RAZON POR LA CUAL SE REALIZA NUEVC LAVADO, TOMA DE
GULTIVCS Y COLOCACION DE VAC, CULTIVO CON CRECIMIENTO DE E. CLOACAE EN TTO GUIARO POR
INFECTOLOGIA CON CIPROFLOXACINO DIA 1.¥ALORADC POR CX RECONSTRUCTIVA QUIEN INDICA PACIENTE SE
BENEEICIA DE MANEID QX EN DOS TIEMPOS.PROGRAMADO PARA EL Din DE MASANA 25/11222 4 PM. SE LE
EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y A AGEFTAR.

PLAN ' .
£X 25111122 4 P POR CX RECONSTRUGTIVA
CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS

. Realizada por: 30074 GONZALD TAPIA HEIRA

CANA 502A

JOSE ALBERTQ LASSO GIRALDO
.EDAD $2 ANDS

©C 16653926

Flz4.41.22 .

CAMA 502A

NG
REMITIDO POR TOPE DE SOAT

EA:

PAGIENTE DE 62 AROS DE EDAD CON ANTECEDENTE HTA, REMITIDO CON $HISTORIA FRACTURA DIAFISIARIA DE
TIBlA DEREGHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO MOTOD VS MOTO EL DIA 12.91.22. ATEHCION INKCIAL EN

CRISTO REY, FUACION CON TUTOR, TRANSFUSION, CULTIVOS REFOR?A{}GS NEGATIVOS, REALIZAN LAVADO Y
REMITEN FOR TOPE DE 50AT.

72.0 *HOSVITAL* Usuario 65764216

Pabsllen Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Esgpeclalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATDLOGIA 25/4112022 08;18:44

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 H

QUIRURGICOS : CX DE VEJIGA

ALERGICOS - MIEGA

TRANSFUSIONALES : St ASOCIADC AL ACCIDENTE DE TRANSITO AGTUAL, SN REACCIONES.
mcpmcnbw COVID19 : JANSSEN # 1

HEVISION POR SISTEMAS :
{0 REFERIDD EN LA EA

HALLAZGCS QUIRURGICOS 21,11.22

KIEMBRO INFERIOR DERECHO

FIJADOR EXTERNO.EN PIERNA

FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERCIO MEDID DE TIBIADE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

PARACLINIGOS

21.41.22 LEU 947G N 71 L 17 HB 10.3 HTO 30.4 VCMBY PLT 478.000 # CRO.88 BUN 20 PT141INR 1
PTT 27 # CULTIVOS #2: EN PROCESO

231122 CHL 10.74 NEUT 7+.6 LINF 16,6 HGB 10.4 HTD 20.7 PLT 498 PCR40.59

24114/22 PT 144 INR 1,06 PTT 285

ENCUENTRO PAGIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES.
SIGNOS VITALES :

TA 136189 FC B0 SAO2 HBAAFR 19

CG : ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL.

©P ; AUIROS CARDIACOS RITMIGOS, MV PRESENTE SiN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, DEFRESIBLE, NO DOLOR

EXTREMIDADES : MOVILES, MID CON VENDAJE, VAC Y THTOR EXTERNO.
SNC; GSG 1616

DIAGNOSTICOS;

POP LAVADG + VAC FX DE TIBIA DER 21.11

FOP RA + FIJACION CON TUTOR DE FXTIBIA DER

HTA POR HISTORIA CLINICA }

ANALISIS :

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBYA DERECHA POR ACGIDENTE DE TRANSITOR EL
1241172022 CON ATENCIONINICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIIACION EXTERNARADIOGRAFIA EVIDENCIA
FRACTURA DE TIBIA'Y PERONE DIAFISIS. SE LLEVA A LAVADO 21.11 CON EVIDENCIA HERIDA DE TERCIO

MEDIO CON DEFECTO DE COBERTURA Bxiicms RAZON POR LA CUAL SE REALIZA NUEVO LAVADD, TOMA OF

7).G '"HOSVITAL® Usuarlo; 65764218
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REplcri
Pay: 1B datdd
Fecha: 28/12/22

: IREVELTEA R R

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etarso 14
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 " EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn.Ingreso  TRIAGE Atn. Egrese  HOSPITALIZACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926 . G. Etarso 14
GCedula . 16653926 JOSE ALBERTO LLASSO GIRALDO

Edad 62 AROS

Sexo Mascuiino

iNGRESQ Fec; 21/142022 C0:68:38 EGRESO Fec: 281212022 1212:40
Atn, Ingrese  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellon Evelucion: 3 OBSERVACION URGENGIAS

Pabellon Evoluclom: 3 OBSERVACION URGENCIAS

" TIBIA DERECHA POR ACGIDENTE DE TRANSITC MOTD VS MOTO EL DIA 12.1 1.22. ATENGION INICIAL £N
CRISTO REY, FIJACION CON TUTOR, TRANSFUSION, CULTIVOS REPORTADOS NEGATIVOS, REALIZAN LAVADO Y
 REMITEN POR TOPE DE SOAT. .

ANTECEDENTES
PATGLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICDS : LOSARTAN 50 MG VD CADA 12 H

QUIRGRGICOS : CX DE VEJNIGA

ALERGICOS : NIEGA

TRANSFUSIONALES : S1 ASOCHADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO AGTUAL, SIN REAGCIONES.
VACLINACION COVIDS : JANSSEN # 4

REVISIGN POR SISTEMAS
LO REFERIDO EN LA EA

HALLAZGOS QUIRURGICOS 21,1122

MIEMBRO INFERIOR DERECHO 4

FUADGR EXTERNO EN PIERNA '

FRACTURA DIAFISISARLA DE TIRIA

HERIDA TERGIC MECHO DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE & X 8 CMS CON DEFECTG DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

PARACLINICOS
21.11.22 LEU 8470 N 75 L 47 HB 10.3 HTD 30.4 VCME? PLT 478.000 # CR0,98 BUN 20 PT 14 INR 1
PTT 27/ CULTIVOS # 3 : EN PROCESO

ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES.
SIGNOS VITALES ;

GG : ESCLERAS ANICTERICAS. MUCOSAS HUMEDAS, GUELLO MOVIL.

P : RUIDOS CARBIACOS RITMICOS, MY PRESENTE SN SOBREAGREGADOS
ABDGMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOR

EXTREMIDADES : MOVILES, MID GON VENDAJE, VAC ¥ TUTOR EXTERNO.
SN : GSG 1516 '

DIAGNOSTICOS:

POP LAVADO + VAC FX DE TIBIA DER 21.15

POP RA + FIACION CON TUTOR O FX TIBIA DER
HTA POR HISTORIA CLINICA

ANALISIS

PACIENTE BE 62 ANOS REMITIDG POR TOPE DE SOAT, TIENE FRACTURA DE Ti8IA DERECHA COMPLEJA EN
FISACION CON TUTOR, SE LLEVA A LAVADG 21.11 CON EVIDENCIA HERIDA DE TERCIO MEDIO CON DEFECTO DE
COBERTURA BxBcms RAZON POR LA CUAL S€ REALIZA NUEVO LAVADD, TOMA DE CULTIVOS Y COLOCACION DE

7.0 *HOSVITAL* Usuario: 65764216

VAC, CULTWO CON CRECIHIENTO DEBGN, PDTE RTE FINALVALORADO POR CX RECONTRUCTIVA GUIEN {NDICA
PACIENTE SE BENEFICIA DE MANEJO QX EN DOS TIEMPOS,
- PRIMER TIEMPG PAQUETE DE MEDIANA COMPMEJIDAD NIVEL i PARA DESDBRIDMAIENTG TIPO ONCOLOGICO Y
CCLACAGION DE PERLAS DE CEMENTO CON AB Y SISTEMA VAC
MATERIALES: 1 UNIDAD DE CEMENYO CON AB, SISTEMA VAC ESPONJA MEDIAMA

“- SEGUNDO TIEMPO RECONTRUCICON DE FRACTURA GE TIBIA METAFIASIARIA GON CLAYD PROTECT THF Y
RECONSTRUCCION DE COBERTURA CON COLGAJO LIBRE MICROVACULAR ALT re
MATERIALES: CLAVO PROTECT THF, 50-100-150 CLIPS MICROVASCULAR, EQUIPO DE MICROCX DR BENEDETT,
CLAMPS VASCULARES DER.
BENEDETTI, SONDA DOPPLER, 2 GRAPAS DE FIEL, SISTEMA VAC ESPONJA GRANDE, QERMATOMO,
FLUGROSCORIO
PENDIENTE AUTORIZACION DE PROGEDIMIENTOS PARA PODER PROGRAMAR,

Realizada por: 80213 GULLERMO JOSE VALENGIA VALENC Espaclalldad ORTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA

CHMA 5024

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD 62 AROS

CC 16653926

Fi2111.22

CAMA 5624,

MC:
REMITiDO POR TOPE DE SOAT

EA:
PACIENTE DE 62 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE HTA, REMITIDO CON RISTGRIA FRAGTURA DIAFISIARI, DE
TIBlA DERECHA FOR ACCIDENTE DE TRANSITO MOTO VS MOTO EL DIA 12.11.22. ATENGION INICIAL EN

CRISTC REY, FIJACION CON TUTOR,,TR&NSFUS'QN. CUETIVOS REPORTADOS NEGATIVOS, REALZAN LAVADO Y
REMITEN POR TOPE DE SOAT. o

ANTECEDENTES
ATOLOBICOS 1 HTA

FARMACDLOG!C‘DS : LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 H

QUIRURGICOS : CX DE VEJIGA

ALERGICOS : MEGA

TRANSFUSIONALES : 51 ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITGACTUAL 'SIN REACCIONES.
VACHUNACION COVID19 ; JANSSEM #1

REVISION POR SISTEMAS :
LO REFERIDD EN LAEA

HALLAZGOS QUIRURGICOS 21.14.22
MIEMBRO INFERIOR DERECHO

71,0 *HOSVITAL*

231112022 08:47:01

Usuarlo: 65764216
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REplsl
pag: 20 desde
Feche: 20112722

([T

" G. Etareo 14
JOSE ALBERTOQ LASSO GIRALRO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad §2 ANOS

Sexo Masculino

EGRESOD Fac; 2B/2/2022 12:12:40
Atn. Egrese HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:55:38
Atn. Ingreso TRIAGE

HISTORIA GLINICA No, 16653926
Gedula 16653926

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASSC GIRALDO

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

EGRESO Fec: 28/12/202212:12:40
Atn, Egresa  HOSPITALIZACICN

INGRESO Fac: 24/11/2022 00:58:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

|_ Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

FIJADOR EXTERNO EN PIERNA

FRACTURA DIAFISISARIA DE TiBIA -

HERIDA TERCIO MEDIO DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTG DE COBERTRUA Y EXPOSICICN
QSEA . -

PARACLINICOS
21.11.22 LEU 9470 N 74 L 17 HB 10.3 HTO 30.4 VCMS? PLY 478.000 / CRO.98 BUN 20 PT 14 INR1
PTT 27/ .

ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES.
CC : ESCLERAS ANICTERIGAS, MUCOSAS HIMEDAS, CUELLO MOVIL.

P+ RUIDCS CARDIACOS RITRICOS, MV PRESENTE SiN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANEO, DEPRESIBLE, NCDDLOR .

EXTREMIDADES : MOVILES. MID CON VENDAJE, VAC ¥ TUTOR EXTERNO,
SNC : GSC 1515

DIAGNGOSTICOS:

POP LAVADO + VAC FX DE TiBIA DER 21.1%

POP RA + FUACKIN CON TUTOR DE FX TIBIA DER
H¥A POR HISTORIA CLINICA .

ANALISIS :

PACIENTE DE 62 AROS REMITIDO POR TOFE DE SOAT, TIENE FRACTURA DE TiBIA DEREGHA COMPLEJA EN
FIIACION COM TUTOR, SE LLEVA A LAVADO 21,1% CON EVIDENCIA HERIDA DE TERCIO MEDIC GON DEFECTO DE
COBERTURA AxBems RAZGN POR LA CUAL SE REALIZA NUEVC LAVADO, TOMA DE GULTIVOS Y COLCCACION DE
VAG, CULTIVO GOM CRECIMENTO BE E. CLOAGAE SE INICIA CIPROFLOXACIMOD,YALORADO POR CX
RECONTRUCTIVA GHIEN INDICA PACIENTE SE BENEEICI DE MANEJO QX EN DOS TIEMPOS.

- PRIMER TIEMPO PAQUETE DE MEDIANA COMPMEJIDAD NIVEL )| PARA DESDSRIDMAIENTO TiPO ONCOLOGICO Y
COLOCAGION DE PERUAS BE CEMENTO CON AB Y SISTEMA VAC

£L DIA DE HOY INFORMA ASISTENCIAL DE CX RECONTRUCTIVA PROGRANMADO PARA EL VIERNES 4 PM. 5ELE
EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER YA ACEPTAR.

PLAN

CX VIERMES 4 PM PCR CX RECONSTRUCTIVA

HNICIAR CIPROFLOXACING 400 G A2 HRS

CONTROL DE SIGNDS VITALES Y AVISAR CAMBIOS

Especlalidad ORTOPEDIAY TR.AUMATD\LOGEA

Realizada por:  5€028 ERHESTO MARIN GIRALDO

'CAMA 5028 .

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
EDAD 62 ANOS

CC 166573926

Fi21.11.22

7.0 "HOSVITAL*

24/14/2022 07:41;02

Usuario: 65764218

CANA 5024,

MG:

REMITIDO POR TOPE DE SOAT

EA: . )

PAGIENTE DE 62 AROS DE EDAD CON ANTECEDENTE HTA, REMITIDO GON HISTORIA FRACTURA DIAFISIARIA OE
TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO MOTO VS MOFO EX DIA 12.15.22, ATENCION WICIAL ER

CRISTO REY, FUACION CON TUTOR, TRANSEUSION, CULTIVOS REFORTADOS NEGATIVOS, REALIZAN LAVADO ¥
REMITEN POR TOPE DE SCAT. : . .

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS : HTA ™

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG VO CADA 12

GUIRURGICOS : CX DE VEJIGA

ALERGICOS : NEGA .

TRANSFUSIONALES : 5| ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITO ACTUAL, SIN REACCIONES.
VACUNACION COVIDTD: JANSSEN A 1

REVISION POR SISTEMAS :
LG REFERIDO BN LA EA

HALLAZGOS GUIRURGIGOS 21,122

MIEMBRO INFERIOR DERECHD

FIJADOR EXTERNO EN PIERNA

FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERGIO MEDIC DE TIBIA DE AFROXIMADAMENTE & X 8 CMS CON DEFECTD DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA N

PARACLINICOS .
21.11.22 LEL 9470 N 74 L 17 HB 10.3 HTO 30.4 VCMB7 PLT 478.000 / CR0.96 BUN 20 PT 14 R 1
PIT 27/ CULTIVOS # 3t E.CLOACAE

2a/11/22 CHL 10.74 NEUT 71.6 LINF 16.6 HGB 10.4 HTO 30.7 PLT 498 PCR 40,59

ATB
CIPROFLOXACING FI 23/41/22

ENCUENTRC PACIENTE EN CANA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES.
SIGNCS WITALES ;
FC O3 LPM TA 13577 MMHG  FR 20 RPM SAT 08 %

7).0 *HOSVITAL®

Usuarle: 85764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACICN

G, Elareo 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINIGA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad B2 ANOS

Sexo Masculino

EGRESO Fec: 28(12/2022 12:12:40
Atn, Egreso HOSPITALIZAGION

NGRESO Fac: 21/11/2022 0:58:30
Atn.ingrese  TRIAGE

G. Etareo 14 Edad 652 ANOS
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HESTORIA CLINICA No. 16653926

Cedula 16653926 Sexo Masculino

INGRES®O Fec: 21/11/2022 00:58:38
Afn, Ingrese TRIAGE

EGRESO Fec: 20/12/2022 12:112:40
Atn, Egrese  HOSPITALIZACION

[ Pahellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

LOSARTAN 50 MG VO CADA 12H
PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS 21,11.22
CONTROL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS

Raallzada par; 50253 FERNANOO BENEDETTI LOPEZ Especfalldad ORTOPEDIA Y TRAUMATCLOGIA

ORTOPEDIA '
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS CSEOS

JOSE ALBERTO LASSO

62 AROS -

CC: 18653928

EPS: SALUD TOTAL

MOTIVO DE INTERCONSULTA: “REMITIDO DE CLINCIA CRISTD REY

ENFERMEDAD ACTUAL:

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR AGCIDENTE DE TRANSITORIO
EL 1211172022 CON ANTENCION RICIAL EN GLINICA CRISTO REY CON FHNACION EXTERNA, CUENTA CON

CULTIVO EXTRAINTITUCIONAL NEGATMOS. ES REMITIDO A NUESTRA INSTITUGION £OR TOPE SOAT.

ANTECEDENTES:

- PATOLOGICOS: HTA

- FARTACOLDGICOS: LOSARTAN 5 MG VO CADA 12 HORAS

- QUIRURGICOS: CX VEJIGA, LAVADD Y DESBRIDAMIENTO EN TIBIA DEREGHA
- ALERGICOS: NIEGA

PARACLINICOS: .
21/41/2022: |LEUCOS: 8470, NEUTROS: 73, LINFOS: 17%, H8: 10.3, HTO: 30%, PLAC: 478, CREA: 0.89,
BUN: 28, PT: 14, INR: 1, POTT: 27

10X

1. FRAGTURA DIAFIASIRIA DE TIBIA DERECHA 1241142022

—~ POP DE FIJAGION EXTERNA EN CLIMICA CRISTO REY

— POP DE LAVADC Y DESBRIDMAIENTC + VAC EN TIBIA DERECHA 21/1112022

1.1DEFECTC DE COBERTURA DE 8X8 CM CON EXPOSIGION OSEA EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
2.HTA X HC

ANALISIST

PACIENTE GON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSTOR EL
12/41/2022 CON ATENCION INIGIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FUACION EXTERNA, CUENTA CON CULTIVO
EXTRAINTITUCIONAL NEGATIVOS, ARORA CON PARACLINICOS DE INGRESCQ CON HEMOGRAMA SiN LEUCQCITOSIS
NINEUTROFILIA, HB Y PLAG ESTABLES. RADIOGRAFIA EVIDENCIANDOSE FRACTURA DE TIBIAY PERONE
DIAFISIARIA.

150 "HOSVITAL*

22411/2022 08:36:30

Usuarjo: 65764216

SE CONSIDERA PACIETE SE BENEFICIA DE MANEJD QUIRURGICO EN VARIOS TIEMPOS.

- PRIMER TEEMPC PAQUETE DE MEDIANA COMPMEHDAD NIVEL Il PARA DESOBRIDMAIENTC TIFO ONCOLOGICO Y
COLOCACION DE PERLAS DE CEMENTC CON AB Y SISTEMA VAC

MATERIALES: 1 UNIDAD DE GEMENTO CON AB, SISTEMA VAC ESPONJA MEDIANA

- SEGUNDD TIEMPO RECONTRUCICON DE FRACTURA DE TIDA METAFIASIARIA CON CLAYO PROTECT TNF ¥
RECONSTRUCCION DE CORERTURA CON COLGAJO £IBRE MIGROVACULAR ALT

MATERIALES: CLAVO PROTECT TNF, 50-100-150 CLIPS MICROVASCULAR, EQUIPO DE MICROCX OR BENEDETTE
CLAMPS VASCULARES DER. BENEDETTS, SONDA DOPPLER, 2 GRAPAS DE PIEL, SISTERA VAC ESPONJA GRANDE,
DERMATCMO, FLUOROSCOPIO

FENDIENTE AUTORIZAGION DE PROCEDIMIENTOS PARA PODER PROGRAKMAR, SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN
REFIERE ENTENDER YA ACEPTAR.

PLAN
HOSPITALIZAR
02 PGR ON SI SAT <32% .
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA 24 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS
AGETAMINOFEN 1 GR VO CADA B HORAS
TRAMADOL 50 MG SC CADA 8 HORAS
- LOSARTAN 50 MG YO CADA 1ZHORAS
£ REPORTE DE CULTIVOS INTRA QX TOMADOS EL 2141142022
S5 HEMOGRAMA Y PCR MARANA ) :
56/ PAQUETE DF RECONSTRUGCION DE EXTREMIDACES DE MEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL Il PARA REALIZAR
PRIMER TIEMPO QUIRURGICO .
554 PAGUETE DE RECONSTRUGCION DE EXTREMIDADES DE ALTA COMPLEIIDAD NIVEL HI + PAQUETE CX
RECONSTRUCTIVA MICROVASULAR PARA SEGUNDO TIEMPC GUIRURGICO
CONTROL DE SV AC

Raallzada por = S0028 ERNESTO MARIN GIRALDO Especlnlidad ORTOPEGIA Y TRAUMATOLOGIA 2211172022 09:51:09

CAMA 5028

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

EDAD 62 ANOS

CC 16553826

Flzii2ez . v
CANA 5024

MC:
REMITIDG POR TOPE DE SOAT

EA:
PACIENTE DE 62 AROS DE EDAD CON ANTECEDENTE HTA, REMITIRO CON HISTORIA FRACTURA DIAFISIARIA DE

7.6 *HOSVITAL! Usuario: 65764216
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4. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

Edad 62 ANOS

Sexe Masculino

G. Etarea 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653826 -
Cedula 16653326

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Aln. Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fee: 21/11/2022 0:58:38
Atn. Ingreso TRIAGE

Pabation Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

TORAX: SIMETRICO, CAMPOS PULMONARES VENTHLADOS NO SIBILANTES, NO RUIDOS SOBREAGREGADOS, RUIDOS
CARDIACOS RITMICOS, NO SOPROLO . e

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE, MO DOLOROS0, NG IRRITACION PERITONEAL, RUIDOS HIDROAEREDS NORMALES.
GENITALES: NO EVALUADOS -

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, MOVILES, NO EDEMA, { LENADO CAPILAR MENOR DE 2 SEGUNDOS. PULSO
PERISFERICC PALPABLE, CON N

FIERNA DERECHA VENDADA CON TUTORES EXTERNOS

SISTEMA NERYVIOSGC : CONSIENTE, SiN DEFICIT NEUROLOGICO, APARENTE, GLABGOW 15115

ANALISI3

PACINETE MASCULING RENMITIDO D EPERIFER!A DONDE FUE INTERVENIDO QUIRURGICIAMENTE CON FIJA
EXTERNA POR FRACTURA DE TiBIA ¥ PERONE EXPUESTAS SIN MEBARGO POR TOFE OE SOAT REMITEN A ESTA
STITUGION. EN EL MOMENTO PAICNTE HEMODINAMICAMENETE STABLE, AFEBRIL, CON DOLOR MODULAGGC.
VALROADO EL DIA DE HOY POR ORTOPEDISTA DE TURNO QUIEN INDCIA CONDUCTA QUIRURGICA PARA CAMBIOS
DE TUTOR A CLAVO ENDOMEDULAR ’

Realizada por:  M0144 MAURICIC ALBERTO VALLEJO SERN  Espoclalldad MEDICINA GENERAL

CAMA 502A

INGRESO HOSPITALIZACION

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

EDAD 62 ARCS

CC 16653926

FIZ1.14.22 . -
CAMA 502A,

MC:
REMITIDO POR TOPE DE SOAT

EA:

PACIENTE DE 62 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE HTA, REMITIDO CON HISTORIA FRACTURA HAFISTARIA DE
TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO MOTO VS MOTO EL DIA 12.11.22, ATENCION INICIAL EN

CRISTO REY, FLJACION CON TUTOR, TRANSFUSICN, CULTIVOS REPORTACOS NEGATIVOS, REALIZAN LAVADO Y
REMITEN POR TOPE DE SOAT.

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS : HTA

FARMACOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG VO CADA 12 H

QUIRURGICOS : CX DE VEJIGA

ALERGICOS ;: NIEGA

TRANSFUSIONALES : §t ASOCIADO AL ACCIDENTE DE TRANSITC ACTUAL, SIN REACCIONES,
VACUNACION COVID19 : JANSSEN # |

REVISION POR SISTEMAS :

74,0 *HOSVITAL® Usuario: 65764216

2211142022 01:02:14
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HISTORIA GLINICA No. 16653926 G, Etareo 14

Edad 62 AROS
Sexo Masculine

Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12,12:40 ~
Atn. Ingrese  TRIAGE Atn. Egrese HOSPITALIZACION

Pabellon Evolucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

]

LO REFERIDO EN LA EA

HALLAZGOS QUIRURGICOS 21.11.22

MIEMBRO WNFERIOR BERECHO

FIJADOR EXTERNO EN PIERNA

FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA

HERIDA TERCIO MEDIO £E TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 CMS CON DEFECTC DE COBERTRUA Y EXPOSICION
OSEA

PARACLINICOS
21.11.22 LEU 8470 N 71 L 17 HB 10.3 KTO 30.4 VCMBT PLT 473.000 if CR0.98 BUN 20 PT 14iNR 1
PTT 27 # CULTIVOS # 3. EN PROCESC . s

ENCUENTRO PACIENTE EN CAMA, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES.
SIGNOS VITALES : )
FC 03 LPM TA 13577 MMHG FR 20 RPM SAT 95 %'

CC : ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSAS HIMEDAS, CUELLO MOVIL,
CP: RUIDDS CARDIACCS RITMICOS, MV PRESENTE SIN SCBREAGREGADCS
ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOR

- EXTREMIDADES : MOVILES, MID COM VENDAJE, VAC Y TUTOR EXTERNO.:
SNC: GSC 1915 -

DIAGNOSTICOS: .
POP LAVYADO + VAC FX DE TIBIA DER 21.11

- POP RA+ FIACIGN CON TUTOR DE FX TIBIA DER
HYA POR HISTORMA CLINICA

ANALISIS : -

PACIENTE DE 62 AROS REMITIDC POR TOPE DE SOAT, TIENE FRACTURA DE TIBIA DERECHA COMPLEJA EN
FIJAGION CON TUTCR, SE LLEVA A LAVADO 21.11 CON EVIDENCIA HERIDA DE TERCIO MEDK) CGN DEFECTO DE
COBERTURA 8x8cms RAZON POR LA CUAL SE REALIZA NUEVO LAVADO, TOMA DE CULTIVOS Y COLOCACION DE
VACG, ’ . :

SE VALORA ESTABLE , DOLOR MOOULADO, SE AJUSTA MANEJO MEDICO, $IN ANTIBIOTICOS, CONTINUA POR
ORTOPEDIA EN ESPERA REFORTE DE CULTIVOS Y PROGRAMACION PROXRO PROCEDIMIENTO.

SE EXPLICA CONDUCTA REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

A CARGO DE ORTOPEDIA

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA

OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

LEV 70 CC HORA

ANALBESIA A NECESIDAB

7.0 "HOSVITAL®

Usuario: 65764218



SOCIEDAD N.S.D.R 8.A,5, REpeil

) SOCIEDAD NS.D.R S.AS. - - REgloria
805023423 -1 Fagi M2t
Fachat 2812422
EPICRISIS
. DATOS CENERALLS £ IDENTIHGACION (AR A8
HISTORIA CLINICA Mo, 16653926 . ’ G, Eldreo 14 Edad 62 AROS
Cedula 16653928 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDD Sexo Masculing
INGRESD Foc: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Aln,Ingreso  TRIAGE Atp, Egrase  HOSPITALIZACION

805023423 -1 Pag: 12 datdd
. Fecha: 28152122
EPICRISIS .
. -
 or08 GENERALES £ IDENTICACIO T
HISTORLA GLINICA No. 16653926 G, Elaren 14 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fer; 28/12/2022 12:12:40
Atn. Ingreso  TRIAGE Atn.Egreso  HOSPITALIZACION

- Paballen Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evelucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS

ALERGICOS; NIEGA
TOXICOSNIEGA

ANTECEDENTES FAMILIARES: NO REFIERE
FACTORES DE RIESGO: NEGADOS
FACTCRES PSICOSOCIALES: ADECUADA RED DE APOYOQ
REVISION POR SISTEMAS:FIEBRE / HEMORRAGIA
REVISION POR SISTEMAS
,C. EXAMEN FISICO, PROCEDIMIENTOS Y EVOLUCION R
CABEZA Y CRAL: EXAMEN FISICO: .
. CABEZA: NORMOGEFALICA, 0JOS SIMETRICOS. PUPILAS ISOCORICAS, REACTIVAS A LA LUZ, CONJUNTIVA
ROSADAS, NARIZ PERMEASLE, BOCA SIMETRICA, MUCOSA HUMEDAS,
GUELLO: NO MASAS, NO MECALIAS
TORAX: SIMETRICO, CsPs VENTILADOS NO SIBILANTES, NO RUIDOS SOBREAGREGADOS, RsCs RITHICOS, NO
S0PROLOD
ABDOMEN: BLANDQ DEPRESIELE, NO DOLOROSO, NO IRRITACION PERITONEAL, RUIDOS RIDROAEREOS
MORMALES, -
GENITALES: NO EVALUADOS
EXTREMIDADES: SIMETRICAS, MOVILES, NO EDEMA, LLENADO CAPILAR MENCA DE 2z SEGUNDOS, PULSO
- PERISFERICO PALPABLE. CON PIERNA DERECHA VENDADA CON TUTORES EXTERNOS
PIEL: TURGENTE )
SISTEMA NERVIOSQ ; CbNSIENTE, SIN CEFICIT NEUROQLOGICO, APARENTE, GLASGOW 15115

Reallzada per: MO382 JADER ALEXIS ARIZALA QUINONES  Especlalidad b 2HiRoz2 01:35:54

EVOLUGION SOAP MEDICO

ANMALISIS

PACIENTE DE 52 ASRO REMITIDO DE CLINGIA GRISTO REY POR SUADRG GLINICO DE 8 DIAS DE EVOLUCIGH,
CARACTERIZADO POR FRAGTURA EXPUESTA DE TIBIAY PERONE DE FIERNA DERECHA, POSTERIRO A

ACCIDENTE DE TRANSITO, DONDE REALIZAN FIUACION EXTERNA Y LABADO DE HERIDA CON TOMA DE

CULTIVOS, LOS CUALES REPORTAN NEGATIVOS, LO REMITEN A ESTA INSTITUCION POR TOME SCAT,

PACIENTE YA COMPLETO DIAS CON AMTIBIOTICO AMPCHINAJSULBACTAN

Realizada por ; M0362 JADER ALEXIS ARIZALA QUIRONES Especialldad: MEDIGINA GENERAL - Fecha:211/22 04:4

EVOLUCIONES

Raszllzada por: &0200 IVAN JAVIER CASTANEDA SIAGOMET E!\pnl:ialldad GRTOPECIA Y TRAUMATOLOGIA 217912022 07:49:37

PACIENTE VALORADO EN REVISTA ELD UA DE HOY, HISTCRIA DE ACCIDENTE DE TRANSITO FRACTURA EXPUESTA
DE TIBIA DERECHA, 8E PASA TURNOG PARA CONVERSION DE FUADOR A GLAVC ENDOMEDULAR

Realizeda por:  M0383 JOHW EDUARD VEGA BERMUDEZ Espacialldad MEDICINA GENERAL 297112022 0B:16:94

EVOLUCION URGENCIAS

74.0 "HOSVITAL® ' ’ ) N Usuerio: 65764216

DX
POP FIIACION EXTERNA FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA Y PERONE DE PIERNA DERECHA

SUBJETVD PAICNETE REFIERE PASAR BUENA NOCHE, CON MEJORIA DEL DOLOR

OBIETIVO

PACINETE NE CAMILLA, HEMODINAMICMANETE ESTABLE, AFEBRIL., CON DOLOR MODULADO, SIN SINGOS DE
GIFICULTAD RESPIRATORIA.

CABEZA: NORMOCEFALICA, DJOS BIMETRICOS. PUPILAS ISDCORICAS, REACTIVAS A LA LUZ, CONJUNTIVA
ROSADAS, NARIZ PERMEABLE, 3 ) - -

BOCA BIMETRICA, MUCOSA HUMEDAS,

CUELLO: NC MASAS, NG MECALIAS

TORAX: SIMETRICO, CAMPOS PULMCNARES VENTILADOS NO SIBILANTES, NG RUIBDS SOBREAGREGADOS, RUIDOS
CARDIACOS RITHMICOS, NO SOPROLD

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLORDSO, NO IRRITACICN PERITONEAL, RUIDOS HIDRDAEREDS NORMALES,
GENITALES: NO EVALUADOS .

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, MOVILES, NO EDEMA, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2 SEGUNDOS, PULSD
PERISFERICO PALPABLE, CON

PIERNA DERECHA VENDADA CON TUTCRES EXTERNCS

SISTEMA NERVICSO : CONSIENTE, SIN DEFICIT NEUROLOGICD, APARENTE, GLASGOW 1615

ANALISIS

PACINETE MASCULING REMITIDO D EPERIFERIA DONDE FUE INTERVENIDG QUIRURGICIAMENTE CON FIJA
EXTERNA POR FRACTURA DE TIBIA Y PERONE EXPUESTAS SIN MEBARGO POR TOPE GE SOAT REMITEN A ESTA
INSTITUCION. EN EL MOMENTO PAIGNTE HEMODINAMICAMENETE STABLE, AFEBRIL, CON DOLOR MOBULADO.
VALROADO EL DIA DE HOY POR ORTOPEDISTA DE TURNO QUIEN INDCIA CONDUGTA QUIRURGICA PARA CAMBICS
DE TUTOR A CLAYO ENDOMEDULAR ~ *

Realizada por:  M0383 JOHHN EDUARD VEGA BERMUDEZ Espaclalidad MEDICINA GENERAL . 21/11/2022 08:55:39
EVGLUCION URGENCIAS !

DX .
POP FIJACIDON EXTERNA FRACTURA EXPUESTA DE TiBIA Y PERONE DE PIERNA DERECHA

. SUBJETIVO PAICNETE REFIERE PASAR BUENA NOCHE, CON MEJORIA DEL DOLOR

CBJETIVOD

PACINETE NE CAMILLA, HEMODINAKMICMANETE ESTABLE, AFEBRIL, CON DOLOR MOOULADC, SIN SINGODS DE
DIFICULTAD RESPIRATORIA. .

CABEZA: NORMOCEFALICA, OJ0S SIMETRICOS. PUFILAS ISOCORICAS, REACTIVAS A LA LUZ, CONJUNTIVA -
ROSADAS, NARIZ PERMEABLE, ’

BOCA SIMETRICA: MUCDSA HUMEDAS.

CUELLO: NO MASAS, NO MECALIAS

7..0 "HOSVITAL* . Usuarlo: 65764216
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EPICRISIS
 OAT0S GENERALES € IENTIHGAGION B
HISTORIA CLINICA MNo. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 AROCS
Ceduta 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculine
INGRESO Fac: 2171112022 06:58:28 EGRESQ Fec: 2B8/12/2022 12:12:40
Atn.ingreso  TRIAGE Aln, Egreso HOSPITALIZAGICN

REpicat
805023423 -1 Pag: 10 deld0
Fecha: 28/12/22
EPICRISIS
|, paros mERALES ETrEACon BB
HISTORIA CLINICA No, 16653926 G, Etarec 14 Edad 62 ANDS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTOQ L ASS0 GIRALDD Sexo Masculino
INGRESQ Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESOQ Fes: 28/12/2022 12:12:40 )
Atn. Ingreso  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellen Evalucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

' Pabellen Evoluclén: 3 CBSERVACION URGENCIAS

ANTERIOR

SE IDENTIFICAN DOS VENAS. CON AUMNETO §.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN TIBIAL
ANTERIOR ¥ $E REALIZA ANASTOMOSIS DE DOS VENAS TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDO ADECUDAO FLUIO AL
SOLTAR CLAMP3

5E EVIDENGIA SANGRADO DE COLGAIO EN LOS BORDES SE PROCEDE A FIJAR COGLAJC LIBRE SOBRE BROES DE
HERD4A DE DEFEGTO OSEC. COLOGCCION DE HEMOVAC EN LECHQ DE COLGAJO, SE FUIA CON VICRYL PARA
EVITAR MIGRACION.

C{ERRE POR PLANOS CON VICRYL Y PIEL MONOCRYL.

SE CUBREN HERIDAS CON BACTIGRAS, APOSITO ESETRIL Y VENDAJE BULTOSO.

PROCEDIMIENTO SiN COMPUCACIONES.

GASTO QUIRURGICO
J&) SYNTHES
GUIA 32 X 400 .
CLAVO EXPERT $0X315 CANULADO .
TORNILLO BE BLOQUEG &
Complicaclan: 81 [_] Ko {X]
Hallazgos :
DEFEGTO OSEQ ENT ERCIO MEDIO DE TIQWA DE APROXIAMDAMENTE 4 CM
AREA CRUETMA DEB CM DE LONGITUD PRO 7 M DE ANCHO
FIDROSIS DEL COMPAHTIMENTO POSTERIOR
SECCIOND E TIBtAL POSTERIOR
Tejidos envlados a patologia 51 [ No [X]

AT TR e S TR T

80253 FERNARDO BENEUDETTIEQPEZ
Reg. 1130642213
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

4. EGRESO
CONDICIONES DEL USUARIO AL SALIR Vivo
DIAS DE INCAPACIOAD: 30

5. ATENCION

A. CONDICIONES AL INGRESO - MOTIVO DE CONSULTA
REMITIOC DE CLINICA CRISTO REY

** NOTA REALIZADA POR JANDY BORJAS DORADD, MEDICO GENERAL CUIDAR 6209364*

INTERROGATORIO DIRECTO

740 *HOSVITALY Usuzario: 65764216

PREVIC CONSENTIMIENTO, SE REALIZA TELEORIENTACION MEDICA, SE BRINDA INFORMACION SOBRE EL
ALCANCE DE ESTA ATENGKIN Y PACIENTE ACEPTA ESTE ACTO ASISTENCIAL DE FORMA LIBRE, VOLUNTARLA Y
CONSCIENTE

8. RESUMEN (ANAMNESIS Y ANTECEDENTES) CONDICIONES DE INGRESOQ - ENFERMEDAD ACTUAL
PACIENTE DE 62 ASRO REMITIDO B CLINGIA CRISTO REY POR CUADRO CLINICO DE 8 DIAS DE EVOLUCION,
CARAGTERIZADO POR FRACTURA EXPUESTA DE TIBIA ¥ PERONE DE PIERNA DERECHA, POSTERIRG A

ACCIDENTE DE TRANSITO, DDNDE REALIZAN FIJACION EXTERNA Y LABADD DE HERIDA CON TOMADE

CULTIVOS, LOS CUALES REPORTAN NEGATIVDS, LO REMITEN A ESTA INSTITUCICN POR TOME SOAT.

PACIENTE YA COMPLETO DIAS CON AMTIBIOTICO AMPCILINATSULBACTAN

ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES:

PATOLOGICOS: HTA

FARMACOLOGICOS:LOSARTAN

QUIRURGICOS: NIEGA )

ALERGICOS: NIEGA N

TOXICOS:NIEGA .

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TISH DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
42.11.22 CON ATENCION INIGIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJACION EXTERNA, CULTIVO INSTITUGIONAL
PREVIO POSITIVO PARA E.CLOACAE COMPLEX, SE ENCUENTRA EN MANEJO POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA FUE
LLEVADO A PRIMER LAVADO 25.11 CON EVIDENGIA AREA CRUENTA DE 10 CM, MIDSECCION Y EXPOSICION DE
TEJDO OSEG , SE TOMAN CULTIVOS QUIRURGICOS CON REPORTE FINAL NEGATIVO. REQUIERE RECONSTRUCCION
DE TEJIDO BLANDOS Y OSED, POR CIRUGHA RECONSTRUCTIVA CON COLGAJO LIBRE, EN ESPERA DE
PROGRAMACION QUIRURGICA EN MANEIG ANTIBIOTICO. SE DERIVA AL PROGRANA CUIDAR PARA CONTINUAR CON
MANEJO NTIRIOTICO EN ESPERA DE CIRUGIA EL 06/12/2022

PARACLINICOS

21,11.22 LEL 9470 N 71 L 17 HB 10.3 HTO 304 YCKia7 PLT 478,000 // CRO.98 BUN 20 PT #4 INR 1PTT

2n i '

CULTIVOS #13: E CLOAGAE

23f1%/22 LED 10.74 NEUT 71.6 UiNF 16.6 HGB 10.4 HTO 307 PLT 498 PCR 40.59

24/1422 PT 14.4 INR 1.05 PTT 28.5

25.19.22 LEU 8230 N 75 L 14 HB 114.4 HTC 34.3 VG 89 PLT 556.000 / CA 1.1 ALBUMINA 3.9

GLOBULINA 3 FOSFORD 4.4

PROT TOTALES 6.4 CR 0,92 BUN 18.3 TSH 0.81 VSG 63 HBAIC 5.1 %

28,11.22: CH LEUC:5630, N: 69%, HE: 9.1, HTO: 26,6%, PLA: 492000, PCHt; 49

ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES:
PATOLOGICOS; HTA
FARMACOLOGICOSLOSARTAN
QAUIRURGICOS: NIEGA

70,0 "HOSVITAL* Usuarlo; 65784216



SOCIEDAD N.S.D.R S.AS. REplerit
805023423 -1 Pag 5 detdo
. Fecha: 2812122
EPICRISIS
: 1]

1 DATOS GENERALES F IDENTIFICAGION | O G A A
HISTORIA CLINICA No. 16653926 ) . G. Etarso 14 Edad 62 AfOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino

INGRESO Fec; 21/11/2022 00:68:38 EGRESO Foc: 28/12/2022 12:12:40

Aln. Ingreso  TRIAGE Atn, Egreso HOSPITALIZACIGN

L Pabellon Evolucién: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

QRTOPEDIA
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OS£0S .
PAQUETE DE RECONSTRUCCION BE EXTREMIDADES NIVEL 1l
CIRUJANO: DR JUAN CAMILO MEDINA GARCIA
AYUDANTE: DR FERNANDO BENEDETTI
ANESTESIOLOGO: DRA MARIA FERNANDA GONZALEZ
PACIENTE EN SALA DE CIRUGIADECUBITO SUPING,BAJD EFECTOS DE ANESTESWA, FREVIA SEPSIAY
ANTISEPSIA CON YODADDS EN MIEMBRO INFERIOR DERECHC,COLOCACION DE CAMPOS ESTERILES, SE RETIRAN
PUNTOS GARGINALES DE AFRONTARMIENTO DE COLGAJO, SE REALIZA DESBRIDAMIENTO CIRCUNFERENCIAL DESDE
SUPERFICIAL HASTA PROFUNDG, SE IRIRGA CON SOLUCION SALINA 4000CC, SE REALIZA RESECION DEO.5
CM DE BOROE DE FIEL DEL COLGAJO ALT HASTA OBSERVAR BORDES DE PIEL SANGRANTE, SE REALIZA
HEMOSTASIA, SE CIERRA COLGAJD POR PLANOS HASTA PIEL, SE PONE VAC INCISIONAL SiN PRESENTAR
'FUGAS, SE TERMINA CIRUGIA
Comglicacion: 81 [] No
. Hallazgos :
EPIDERMIOLIS!S EN LA PERISFERIA DEL COLGAJO ALT
ESCASAS MEMBRANAS EN TEJIDOS BLANDGS
Te]ldos enviades a patologia SI Owe X1

SQCIEDAD N.S.D.R 5.A.5. REplcst

. 805023423 -1 Pagi G dstdo
. Fecha: 2ar2/22
EPICRISIS
\ DATOS GENERALES £ DENTIFCACN - A
HISTORIA CLINICA No, 16653926 | G. Etaroo 14 Edad B2 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Saxo Masculino
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28{12/2022 12:12:40
Aln. Ingreso TRIAG_E Atn, Egreso HOSPITALIZAGION

Pahellen Evolucién: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

CURETAJE DE TIBIA ‘
SE APLICATERAPIA DE PRESICN SUBATMGSFERICA
ESPUMA, APGSITO DE PLATA, ADRESIVOS, CANISTER
APOSITOS VENDAIE
NO COMPLICACIONES
Complicaclon: st [ ] No
Hallazgos :
MIEMBRO INFERIOR DERECHO

FWADOR EXTERNO EN PIERNA
FRACTURA DIAFISISARIA DE TiBIA
HERIDA TERCIO MEDIO DE TIBIA DE APROXIMADAMENTE 8 X 8 ChiS CGN DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICIGN
DSEA .
Te|ldos envlados a patologia St I vo[x]

MO311 JUAN CAMILO MEDINA GARCIA
Reg. 1062206137
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Medico S0200 VAN JAVIER CASTAREDA GIACOMETTO Esp. ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Diagnostico Precperatorio: 5812 FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA

Diagnestico Poﬁopeﬂ!uﬁu: s8R FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA

Tipo de Herida: LIMPEA Tipa de Anestesia; EFIDURAL Tipé de Cirugla: URGENCEAS
Captidad de Sangrado: 0 ml. Via; UHICA VIA

Realizacion Acto Quirurglco: 211172022 Hora Inico  15:G0:00 Hara Final 16:00:00

Tiempo de Perfusién: 9,00 min.  Tiempo da Clamp: 0 min.

Descripdon Quirurgica:
ANESTESIA ESPINAL
DECUBITO SUPING
ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO ,
CAMPOS QUIRURGICOS ESTERILES .
SE REALIZA DESERDIAMEINTO SUEPRFICIALR Y PROFUNDO DE TEJIDOS DESVITALIZADOS CON BISTUREY
THERA HASTA TEJIDD VIABLE . .
LAVADO CON 3000 CC DE 8SN

7.0 ‘HOSVITAL* . ., Usuario) 65164216

‘

S0R00  IVAN JAVIER CASTAREDA GIACOMETTO
Rey, 61662689
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

DESCRIPCION GIRUGHA

Madico S0253 FERNANDO BEHEDETTI LOPEZ 'Esp. DRTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA

Olagnostico Preoperatario: MBGE OTRAS GSTEOMIELITIS CRONICAS
Diagnostico Postoperateria; MBES OTRAS OSTEOMIELITIS CRONICAS
Tipo de Herida; LTMPIA CONTAMIHNADA Tipo de Anestesia: EPIDURAL Tipo de Cirugia: URGENCIAS
Cantidad da Sangrado: 1] ml. Via: UNICAVIA
Realizaclon Acto Quirurgice:s 12/12/2022 Hora Inido 15:00:00 * Hora Final 16:24:00
‘Aempo de Perfusidn: 0,00 min.  Flempo de Clamp: 9 min
Desalpdon Quirurgica: ! :
ORTOPEDLA

CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS

PAQUETE DE CiRUGIA RECONSTRUCTIVA DE MEDIANA COMPLENDAD NIVEL il

EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPINO BAJC EFECTCS DE ANESTEISA CON BLOQUED

RAQUIDEC

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOCACION DE CAMPOS ESTERILES S EFROCEDE A REALIZAR

HALLAZGOS: . ,

ESCAZAS MEMEBRNAS BACTERIANAS .
AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXINAL . . :

MIOSECCION PARCIAL DE SURAL ¥ GASTRONEMIO MEDIAL

AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y B DE ALTURA 0

7J.0 *HOSVITALY . . Usirario: 66764216
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EPICRISIS
1. DATOS GENERALES E IDENTIFICAGION (NIRRT |i|ll§H i |ﬂ||
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Etareo 14 Edad 62 ANCS

Gedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Saxo Masculino

INGRESQ Fac: 21/11/2022 00.58:28
" Ain, Ingreso  TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Egresa  HOSPITALIZACION

|— Pabelion Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

EXPOSICION DE TEJIDO OSEO A NIVEL DEL'FOCO
DEFECTO 5OE DE APROXWARDANE 3 C14 OE LONGITUD
PROCUOIMEINTO ’
SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBIOITCO
SE REALIZA DESBRIDAMIENTO CON CURETA EN TEJIDOS BLANDOS SE RETIRA DETRITGS EN M@cums ¥ SE
RELAIZA CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA, EXPLORA HERIDA Y SE EVIDENGIA LIMPIA, SE PROCEDE A
RELAIZA CURETAJE DE TENDOS BLANDOS PERILESINAL ’
DESSRIDAIENTO DE MUSLUO SOLED Y GASTRONEMIO MEDIAL
COLOCACION DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL
IRRIGAGION DE HERIDA CON SOLUCION SALINA NORMAL 3000, SE PROCEDE A COLOCAR SISTEMA DE PREISON
NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM S$OBRE TEJDO OSED
SE PREPARA AREA ASEPTICA PARA REALIZAR COLGAJD LIBRE EN 4B HORAS
COLOACCION DE APGSITGS ESTERILES
PROCEDIMIENTCO TERMINA SIN COMPLICACIONES
Compllcacion: $1 [_] NO
Hallazgos : - '
ESCAZAS MEMEBRMAS BACTERIANAS
AFLOJARIENTO DE SHANZ PROXIMAL ¥l
MIDSECCION PARCIAL DE SURAL Y GASTROMEMIO MEDIAL
AREA CRUENTA DE APROXIMADAMENTE 10 DE ANCHO Y 8 OE AL TURA
EXPOSICION DE TEJIDO OSEQ A NIWVEL DEL FOCO
DEFEGTO SOE DE APROXIAMDANE 3 G DE LONGITUD
Tejidos enviados a patologla s [ no

e

50251 FERNANDO BENEDETTI LOPEZ
Reg. 1130642013
ORTGPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA
DESCRIPCION GIRUGIA
Medico S0253

FERNANDO BENEDETT1 LOPEZ Esp. ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Diagnpstico Preaperatorio: M&66 OTRAS QSTEOMIELITIS CRONICAS
Dizgnoestico Postoperatorio; M866 OTRAS OSTEGMIELITIS CRONICAS
Tipo de Herlda: LIMP1A CONTAMINADA Tipo de Anestasla; EPICURAL Tipo de Cirugia:
Cartidad de Sangrado: : 0 ml. via: UNICA VIA
Realizacion Acto Quinggico: 19/13/2022 Hora Inida 08:30:00 Hora FAnal 15:50:00
Tiempo de Perfusifin: 0,00 min.  Tlempo de Clamp: 9 min.
Desalpdon Quirurgica:
ORTOPEDIA

CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEQS

7.0 *HOSVITAL®

URGENCIAS

Usuarlo: 65764216
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"4, DATOS GENERALES E LDENTIFICACION

REpiotit
Pag: B dsldD
Fecha: 26112122

R D

HISTORIA CLINICA No.' 16553926 . i G. Etarec 14
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad 62 ANOS

Sexe Masculino

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn, Egreso  HOSPITALIZAGION

INGRESC Foc; 21/11/2022 00:58:38
Atn. Ingreso  TRIAGE

Pabellon Evelucién: 3 OBEERVACION LIRGENGIAS

PAQUETE DE CIRUGIA RECQSNTRUGY}\M
COLGAJO LIBRE MICROVASCUALR COMPUESTO
¥ PAQUETE DE RECONSTRUCCION 1l

TIRUJANO DR FERNANDO BENEDETTI
AYUDANTE 1 DR MAURICIO ZULUAGA
AYUDANTE 2 DR JUAN CAMILO MEDINA, "
EN SALA DE GPERAGIONES PAGIENTE EN DECUBITO SUPIND BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOOUED
RAGUIDED COMBINADO CON CATETER Y ANESTESIA GENERAL CON TUBC ENDOTRAQUEAL

MAS COLOCAICHD E SONDA FOLEY.

CON DOPPLER SE IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE COLGAJD ALT Y SE PROGEDE A DISERO OE COL

SE IFENTIFICAN FERFORANTES

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA MAS COLOTACINO DE CAMPOS ESTERELES SE PROCEDE A REALIZAR
HALLAZGOS:

SE EVIDENC1A FIBROSIS EL COMPARTIMENTQ POSTERICR D ELA PEIRNA DERECHA

DEFECTO OS£0 DE 4 CM

DEFEGTO DE CEBRTURA DE 877 CM

PROCE3DIEMINTD

SE PROCEDE A REALIZAR ABORDAJE PARAPATELAR LATERAL ﬂERECHO EXTENDIDO SE INSGIDE RETINACULO
LATERAL ¥ SE PRESERVA ARTICULACION RESPETANDO HOFFA

SE INTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A TRAVES DEL INTENSIFICAROR SE PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE -
REALIZA REDUCGION DE FRAGTUAR :

SE IRRIGA HERIDA CON 2000 CC DESSN Y CNAL MEGUALR CON TUBD EN Y

SE RIMA HASTA 31 Y SE COLOCA CLAVC BLOQUEADO TIFO EXPERT DE TiBtA DERECHA 10X315 COLOCANDO DOS
TORNILLOS BLOGUEADDS PROXIMALES Y TRES DISTALES

SE EVIDENCIA ADEUCADD EJE, LONGITUD Y ROTACION, SE IRRIGA HERIDA Y CANAL MEDULAR

SE REAPRA INGISION EN CAPSULA ¥ SE CIERRA PRO PLANDS REAPRANDO RETINAGULO LATERAL Y CIERRE EN
PLANOS

PROCEDIMIENTO ETRMINA SN COMPLICACIONES

EN MUSLO IZOUEIRDO SE REALIZA ABRODAJE ANTERICR SOBRE DEMARCACION PREVIA DE COLGJO ENLA PARTE
AMERIOR DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE REGTO ANTERIOR Y VASTO LATERAL, DIENTIFICAN
PERFORANTE SLA 5 CUALSE SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RAMA CESCENDETE DE A
CIRCUNFLEJA FEMORAL LATERAL Y SE PROEDE A RELAIZAR IDENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE
ESQUELETIZAN LAS MISMAS ¥ SE PROCEDE A RETIRAR COGLAO CON DOS PREFEORANTE SSE FINALIZA COLGAIO
EN EL RESTO DE ABRODAJE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROCECE A IRRIGAR ARTERIA Y VENAS

SE COLOCA DREANEJ EN SITIO DONANTE Y SE GIERRA POR PLANDS CON PUNTOS SIMPLES

S5E FA HEMOVAC CON SUTRUA DE SEDA

EN PIERMA DEREGHA SE PROCEDS A REALIZAR ABORADJA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL

TLG'HOSVITAL!
. [

Usuarlo: 65784215
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1. DATOS GENERALES E IPENTIFICACION

REpiesit
Pag: 3 daido
Fecha: 28112122

IICHEE AR RV

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926 -
Cedula - 16653926

Edad B2 ARNOS

Sexo Mascullno

EGRESO Fec: 28/12/2022 12112:40
Atn, Egroso  HOSPITALIZAGION

INGRESO Fag: 21/11/2022 00:58:38
Ata. Ingreso  TRIAGE

Pahullon Eveluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

108N
APDSITOS ESTERILES

PROCEDIMIENTO TERMINA SiN COMPLICACIONES

PACIENTE AMERITA RECONSTRUCCION DE DICHA EXTREMIDAD CON COLGAJO LIBRE MICROQUIRURGICO SE DA
PLAN EDUCAICONAL

MATERWAL UTILIZADG
4 ROTULAS UNIVERSALES
4 SHANZ CONICOS DE 5.0
1 BARRA DE CARBOND DE 40 CM
- Complicacion: 81 [ no []

Hallazgos : .
AREA CRUENTA SEMIGIRCULAR DE APROXIAMDARETNE 10 CM DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERCIO MEDIODE LA
PIERNA o : :
JCARA ANTERIOR
EXPOCISION DE TENDO OSEO A NVEL DEL AREA CRUENTA
DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS MEMBRANAS A NWWEL DE LOS EXTREMOS OSEQS DE LA FRACTURA
MIOSECCION DEL GASTRONEMIO MEDIAL Y PACIAL DEL SOLEOQ
MIOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR L ARGC DEL HALLUX
MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTG POSTERIOR PROFUNDO
SEGMENTC OSEO LIBRE DEL PERCGHNE

Tejidos enviadas a patefegia 51 [ Ho [X]

Mo3t1 JUAN GAMILO MEDINA GARCIA
Reg. 1062296137 .
ORTOFEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA

DESCRIPCION CIRUGSA

Madico 50253 FERHANDO BEREDETTI LOPEZ Esp. ORTOPEDIA Y TRAUMATOLGGIA

piagnostica Preaperaterio: H3ss OTRAS OSTEOMIELTSIS CRONICAS
Diagnostice Pestoperatorio: (119 OTRAS OSTEOMIELITIS CRONICAS
Tipe de Herlda: LIMPIA Tipo de Anestesia; EPIDURAL Tipo de Cirugia:
Cantidad de Sangrado: 1] ml. Via: URICA VIA
Realizacion Acto Quirurgico: 21/12¢2022 Hora Inido 18:00:00 . Hora Finab 15;50:00
Tiempe de Perfusién: 0,00 min,  Tiempo de Clamp: 0 min,
Descripcion Quirurgica: :
ORTOFPEDIA

710 "HOSVITALY

URGEHCIAS

Usuario; 65764218

SOCIEDAD N.5.0.R S.A.5.
805022423 -4
EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION.

REpicsit
Peg: £ dalde
Facha: 28/12/22

R EEET

G, Etareo 14
JOSE ALBERTOQ LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA Ne. 16653926
Cedula 16653926

Edad 62 ANOS

Sexo Masculing

EGRESO Fe¢: 2801272022 12:12:40
Atn, Egrese  HOSPITALIZAGION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Ata. Ingrese  TRIAGE

Paketfon Evoliclén: 3 OBSERVACION URGEMNCIAS

CIRUGIA RECONSTUCTIVA Y ALARGAMIENTOS GSEOS.
MICROCIRUGIA RECONSTRUCTIVA BE EXTREMIDADES.

PROCEDIMIENTO
PAQUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA COMPLEJIDAD It

GIRUJAND BR FERNANDO BENEDETTI
ATUDANTE DR MAURICIO ZULUAGA .

PACIENTE BAJO ANESTESIA REGIONA, DECUBITO SUPING, SE OBSERVAN HALLAZGOS DESCRITOS. COLGAJO
TENSO , ASEPSIA ¥ ANTISEPSIA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON CLOREXIDINA JABON Y SOLUCION, SE
CUBRE CON CAMPOS ESTERILES.
SEREALZA RETIRO DE PUNTOS CIRCUNFERENCIALES DE COLGAJO LIBERANDOSE DRENAJE DE HEMATOMA
SUBFASCIAL. IRRIGAGION CON SOLUCICN SALINA TIBIA 2008 CC. SE EXPLORA ANASTOMOSIS VASCULAR
ARTERIAL ¥ VENGSA, FUNCIONAL CON SIGNGS DE PATENCIA POSITIVO,
5E OBSERVA SANGRADO PERIFERICO DE COLGAJO.
COLOCACION DE VAG (NGISIONAL PARA MANEJO DE EDERA, DRENAJE DE HEMATOMA'Y DISMINUCION DE EDEMA
OE COLGAJNO.
SE EVALUA BANGRADO DE COLGAJID RESIDUAL ARTERIAL.
SE CUBRE CON VENDAJE BULTOS0 Y FERULA SUROPEDICA PDSTERIOR,

Complicaclon: s1 [} NO

Hallazgos !
COGESTION DE COLGAJO LIBRE ALT EN PIERNA DERECHA CON CAMBIOS DE COLORACGION EN PIEL, FLICTEMAS
ESCASAS, LLENADD CAPILAR EN REGION EENTR}.\.L Y SANGRADQ EN TCDO EL COLGAJO.

Tejidos snvlados a patologla 51 [ vo [XJ

50253 FERNANDO BENEDETTILOPEZ
Rag. 1130642913
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
DESCRIPCION CIRUGIA

Modice MO31t JUAN CAMILO MECINA GARCIA ‘Esp. ORTOPEDIA Y TRAUHATOLOGIA

Diagnostice Presperatorio! HB866 OTRAS OSTECMIELTTIS CROHICAS

Diagrostico Postoperatorio: 866 OTRAS OSTEOMIELITIS CROHICAS

Tipo dé Herida: LIMPLA Tipa de Anestesia: EPIDURAL

Cantidad de Sangrado: 0 al, Via: UNICAVIA

Realizaclon Acto Quirurgico: 2711242022 HoraInido  13:40:00 Hora Final 14:40:00
Tiernpo de Perfusion; 0,00 min.  Tiempo de Clamp! 0 min,

Descripcion Quirurgica:

71,0 "HOSVITAL

Tipn de Cirugia:  URGENCIAS

Wsuario: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFIGACION

Edad 62 AROS

Sexo Masculing -

HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Elaren 14
Cedula " 16853926 JOSE ALBERTQ LASSO GIRALDOD

INGRES0 Fec: 21/14/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 $212:40
Atn. Ingrese  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masadlino

" HISTORIA CLINICA No. 16653928
Cedula 16653926

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESOC Fec: 20/12/2022 12:12:40
Aldi, Ingrese _ TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACIGN

Pabellon Evaluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabelton Evoluclon: 3 OBSERVACION URGENGCIAS ) -

=

2, DIAGNOSTICOS .
Dx ingraso 5822 FRACTURA DE LA DIAFISIS CE LA THIA . |

Dx Salida 5822 FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TilIA |

[ Dx Egreso 1 5522 FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA .l . |

3. INTERVENCIONES - PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y/O ESPEbIALES
CIRUGIAS

CANT  cODIGO DESCRIPCION Grp QX
1 849501-1  CIRUGIA RECONSTRUGTIVA MULTIPLE ALTA: DSTEOTOMIAS O FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJAG
Médico: JUAN GANMILO MEDINA GARCIA Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Via: NINGUNA
1 B848501-2 CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE MEDIA: OSTEQTOMIAS O FIIAGION INTERNA [DISPOSITVOS DE FIJA 04
Médico: JUAN CAMILO MEDINA GARCIA Espe‘clalidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Via: NINGUNA
1 867105 GOLGAJO LIBRE CUTANEQ CON TECNICA MICROVASCULAR of
Médica: JUAN CAMILO MEDINA GARCIA  Especlalidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Via: MINGUNA
CIRUGIAS
CANT  CODIGO PESCRIPCION Grp QX
1 843501-2 CIRUGIA RECONSTRUGTIVA MULTIPLE MEDIA: OSTEOTORIAS O FUACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FLIA 01
Médico: FERNANDO BENEDETTI LOPEZ Especlalidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Via: PIERNAS
CIRUGIAS ’
CANT  cdDIGo . DESCRIPGION . Grp QX
1 848501-2 CiRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE MEDIA: OSTEQTOMIAS O FIACION INTERNA (DISPCSITIVOS DE FLIA C1
Médica: JUAN CAMILO MEDINA GARCIA  Espechalidad; ORTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA Via: NINGUNA
CIRUGIAS ‘ o '
CANE  CODIGO DESCRIPCION Grp QX
i 770701 SECUESTREGTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTC DE TIBIA O PERONE [
Médico; VAN JAVIER CASTAREDA GIAG Especiatidad: GRTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Via: MIEMBRO INFERIOR DERECHD
3 862804 DESBREJAMIENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO OESVITALIZADO ENTRE EL 20% AL 30% DE SUPERFICIE COR 01
_ Médlco: VAN JAVIER CASTAREDA GIAG Especalidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA via: MIEMBRO INFERIOR DERECHO
CIRUGIAS .
CANT  CODMGO DESCRIPGION Grp QX
1 848501 CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE: OSTEOTOMIAS O FIIACION INTERNA (DISPOSITIVOS OE FiJAGION U 01
Médico: FERNANDO BENEDETTI LOPEZ Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA " Via: PIERNAS
CIRUGIAS .
CANT  GODIGO DESGRIPGIIN Grp QX

740 "HOSVITAL® "Usuarlo: 65764216

[ 849501-2 CIRUGIA RECONSTRUGTIVA MULTIPLE MEDIA: OSTEDTOMIAS G FIIACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FlUA 01
Wédica; FERNANDO BEMEDETTILOPEZ Especialdad: CRTOPEDIA Y TRALFATOLOGIA Via: NINGUNA
DESCRIPCION CIRUGIA .
Medico MO311  JUAN CAMILO MEDINA GARCIA Esp. ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Diagnostico Preoperatorio: 1866 CTRAS OSTEOMIELITIS CRONICAS ’
Dlagnostico Postoperatorlo; - Ma66 DTRAS OSTEOMIELITIS CRORICAS
Tipo de Hesida: LTMPIA CONTAMINAGA Tipo de Anestesia;  EPIDURAL
Cantidad de Sangrado: 0 ml. Wia: UNICA VIA

Tipoe de Cinugfa: URGENCIAS

Realizacion Acto Quirurgico: 25/11/2022 Hora Inlde  15:00:00 Hora Final ~ 18:06:00
Tiempo de Perfusion: 0,00 min.  Tlempo de Clamp: ¢ min.
Pesaipdon Quirurglca:

ORTCPEDIA

CIRUGIZA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIETNOS CSESO

PAQUETE DE GIRUGIA RECGSNTRUCTIVA GE MODERADA COMPLEJIDAD NIVEL I

JEN SALA DE OPERACIONES ' !

PACIETNE EN DEGUBITO SUPIONO BAIO EFECTOS DE ANESTEISA £ON BLOQUEG RAQUIDED, PREVIAASERSIAY
ANTISEPEIA MAS COLOTAIOCH DE CAMPOS ESTERIELS SE RPCOEDE A REALIZAR

HALLAZGOS:JAREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMDAMETNE 10 Cht DE DIAMETRO A NIVEL DEL TERGIG
MEDID DE LA PIERNA

JCARA ANTERIOR

EXPOCISION DE TEJIDO OSEQ A NIVEL DEL AREA CRUENTA

DESPERIOSTIZACION COM ESCAZAS MEMBRANAS A NIVEL DE LOS EXTREMOS OSEOS DE LA FRACTURA
MICSECCION DEL BASTRONEWMIC MEDIAL ¥ PACIAL DEL SOLEO "

MIDSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX

MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDD

SEGMENTO OSEO LIBRE CEL PERGNE

PROCEDIMIENTO

SE PROGEDE A RETIRAR FLIADCR EXTERNO MONOLATERAL DE TRAUMA SE REALIZA CURETAJE DE PUNTO DE
ENTRADA DE TORNILLOS :

SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN LA CARA ANTERIOR OF LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA DESPERIOTIZAGION
DEL SEGMETNO OSEQ EXPUESTO, SE PROCECE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXMADAMENTE 1.5 DE
CADA EXTERMO GON SIERRA. SE REALIA CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR Y SE ENVIA A CULTIVOS

SE PROCEDE A RELIZA CURETAJE DE TEJNDOS DE COMPARTIMENTO POSTERIOR PROFUNDO EN DONDE SE
EVIDENCIA MIOSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEO Y FLEXOR EARGO DEL HALLUX PARCIAL

CON MEMESRNAS Y SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEO LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA DEL PERONE

SE IRRIGA HERIGA CON 4000 £C DE SSN, SE PROCEDE A COLOCAR FIJADOR EXTERNO COLGOANDO CUATRE
TORNLLOS SOBRE EL EJE BEL HUESO Y SE COLOCA BARRA i
EN DEFECTO OSEQ 5E COLOCAN PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBOITCO MEZCILADOS CON DOS FRAMOS DE
VANCOMICINA Y UN GRAKOD E MEROPENEM .

SE COLOCA UN ROSARID EN EL COMPARTIMENTC PROFUNDO Y OTRO SOBRE EL AREA CREUTNA SE AISLA CON

7J.0 *HosSvITAL" Usuarta: 85764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICAGION ERAET AR
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula ' 16653926 JOSE ALBERTO LASSC GIRALDO Sexo Mascufino
INGRESQ Fec: 21/1%/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn.Ingrese  TRIAGE Atn, Egreso HOSPITALIZACION

Pabellon Evolucién:. 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pahellon Evelucidn: .3 OBSERVACION URGENCIAS

que son establacldos en cada instituckén, inciden de manera imporiante &

en los resultados de INR del pacienta y su comparacidn puede &

mostrar diferencias clini ignHic . qus nor te

reflejan I sitvacin real del paciente, =

NOTA! Gamblo de metodolegla a panllr de 15 de Junio de 2018 ;,

Cronométrica :. .

FECHA Y HORA DE APLICACION:10/12/2022 02:52:00REALIZADO POR : 805013591

1 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTF MARANA 5 AM
Fecha de Opden: 09/12/2022 . 4 .

TIEMPO PARGIAL DE TROMBOPLASTINA -TTP- 1,
TTP Paciente :34.8 Seg 236 -34.8

_(Tiempo Parclal da Trombopiastina) =

Tiempo de Tromboplaiina Control Normal :28.3

NOTA! Camblo de melodologTa a parlir de 15 de Jupio ds 2018 2,

Cronomébrica @,

FECHA ¥ HORA DE APLICACION:10/12/2022 02:52:00REALIZADO POR : 805613591

1 BEMOGRAMA Il HEMCGLOSINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITRDEITOS INDICES ER MARANA 5 AM

Fecha de Onden: 08/12/2022
HEMOGRAMA =
PARAMETRCS LELICOCITARIOS 5,

- Leucodilos 16,33 x10%3 4.50 - 14.00
%MNeutroflos :61.% % 403 -74.8
%Linfocilos :24.8 % 122 -47.1
# Granulocitos Inmaduros 02 % 0.0 C.6
%Monacitos 7.9 % 44 -123
% FEosintiilos :4.6 % 0.0 -4.4
%Basdfitos :0.6 % 0.0 -0.7
Recuenlo Diferencial absalul
#Neutrdfilos 1392 x10*3 1.82 -7.42
#Linlocitos 11.57 x10%3 0.85 -3.00
#Granulochtos Inmaduros :0.01
#Monocitos :0.50 x10°3 0,18 -0.77
#Eosinaliios 1020 X10*3 003 -0.52
‘¥Basbllos :0.04 x10%3 0.01 -0.05
PARAMETROS ERITROCITARIOS .

Eritrociios :3.56 X104 4.18 -548
Hemogioblna ;10,8 g/l 11.9 -15.4
Hemalocrito :31.6 % 362 -46.3
Volumen Copuscular Medlo (MCV) :88.8 L 80.0 -96.3 .
Hemogliobina Corpuscular Medla (MCH):30.3 pg 265 -31.4
Concentrzcidn Media de Hemaglobina Corpuscutar {MCHC) :34.2 g/dl 21.3 - 34.8
7J.0 "HOSVITAL* Usuarlo: 65764216

Ancho de Diskibuci6n Editrecitarta (RDW) 113.6 % 123 - 143

PARAMETROS PLAQUETARIOS 1. .

Recuento de Plaguelas {PLT}:380 x1D%3 150 -400

Volumen Plaquetario Medle (MPV) ;9.9 L 9.7 - 119

FECHA ¥ HORA DE APLICACION: 10/12/2022 02:52.C0REALIZADD POR : 805013541

1 NITROGENO UREICO
Facha de Crden: 09{12/2022
Nitrégeno Lireico {BUN) :40.55 mg/dl. B.4 - 25.7
Enzimallca @ .
FECHA Y HORA DE APLICACION:10/12/2022 02:52:00REALIZADO POR : 805013591

1 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
Fecha de Orden: 08/12/2022
Creatinina :1.00 mg/dl. 0.73- 1,18

Enzimatica :.

TFG - Tasa ds filiractén glomanlar 803

Seqfin acvacin CKD-EPI:

VALORES DE REFERENGIA: &

TFG > 90 mYmin/1.73 m2 - TFG Normal &

TFG 60 — 83 mlfmin/{.73 2 — Ligeto descenso de TFG ..

TFG 60 — 89 mifminf1.73 m2 — Ligero descenso de TFG ;.

En TFG menores a 98 mimin/1.73 m2 se recomienda medicidn de microalbu :.
Hull inina. La A {>30 mg/24 horas o un [ndica album ..

©3 Un marcader Mas sansible pam datecclin de daho renal temprano, esp :,

La TFG &s calculada usango la ecuackn CKO-EP| (2009 Chronk: Kidnay DI ;.

! La farmuta no i d dk per |

hacerse en hitps:/A mdcale. did-gfr-equation Lovey AS, &t al
Epldemiology Collabacalion). A new equetion to estlmate glomerular i
May 3:15¢{9):604-12. dok. 10.7326/0003-4819-150-9-200805050-00006. Ery:,
155{6):400PMID; 19414839; PMCID; PAMC2763564, &,

FECHA Y HORA DE APLICACION: 10/12/2022 02:52:00REALIZADC FOR : 805013591

1 PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO
Facha de Orden: 09/12/2022

Prolelna C Reactiva :1.54 mo/L 0.5
Inmunoturbidimétrica ;.
FECHA Y HORA DE APLICACION: 10/12/2022 D2:52:00REALIZADO POR : 805013591

i ANTICUERPOS iIRREGULARES, DETECCION {RASTREO O RAIN) EN TUBD
Fecha de Orden: 10/12/2022

7.0 "HOSVITAL®

RARIANA 5 AlA

MARANA 5 Ak

MANAMA 5 AK

Usuarlo: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFECACION

I E B AR

4. DATOS GENERALES E 1D£NT§FICACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14
Cedula | 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

IRGRESO Fee: 2111172022 C0:58:38 EGRESO Fac: 28/92/2022 12:12:40
Aln.Ingreso  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

HISTORIA CLINICA No. 166535926 : G. Etareo 14 Edad 82
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

AROS

Sexo Masculino

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:56:38 EGRESO Fec: 28/12/202212:1240
Atn, Ingreso  TRIAGE Aln, Egreso  HOSPITALIZACION

Pabellon Evalucién: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS

1

RASTRED DE AMTICUERPOS IRREGULARES [RASTRED O RAIN) @

RAIL_

Células I iNEGATINO

Célutas (1: :MNEGATIVO -
Tacnelogla de Aglutinacién en Columna .

FECKA Y HORA DE APLICACION: }0/12/2022 14:29.00REALIZADO POR 805013591

1 HEMOCLASFICACION SISTEHA ABD DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] POR MIG
Fecha da Orden: 10/12/2022
HEMOCLASIFICACION .
Tipa de musstra: :Sangre tolal
Grupo Sangulneo :A
Factor RH (POBITIVO
Tecnologla de Aglutinacldn en Columna .
FECHA Y HORA DE APLICACICN: 10112/2022 14:02:00REALIZADO POR ; 805013521

1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTECHICA
Fecha de Orden: 101122022

1 PRUEBIA CRUZADA MAYOR POR MICROTECNICA

PRUEBA CRUZADA MA YU TR MIEAT T ELND

Fecha de Orden: 1071242022

1 FEMPO DE PROTROMBINA [}
Facha da Orden: 1771212022
TIEMPO DE PROTROMBINA -TP-:.
TIEEMPO DE PROTROMBINA PAGIENTE :14.0 Seg 11.7-153
Tiempo de Prolrombina Control Hormal: :13.7 .
INR {internzlional Normalized Ratio) :1.02
Proflaxis da tromboss vanosa profunda: 1.5-2.07 1.
Proféexis de irembeembelismo puimenar: 2.0-2.57:.
Prélesis vahwlares izquierdas: 2.5 -3.07 2,
Prolests valvutares dergchas: 3.0 - 4.0 " 2.
MNOTA: No se fenda realizar de las pacientes en fabora &
diferentes, ya que tanto los valores da IS0 {Indice de Sansklfidad &

de los P como los del control normal =.

que son astablecidos en cada Insttucién, Inciden de manera impostanie &
en los resultados o INR det paclante y su comparacidn puede 3.

AHORA DE CONTROL

mostrar di A u que no necesaramente &
reflefan la sltuacién reat del paciente. . :
Cronaméirica @,

EECHA Y HORA DE APLICAGIGHN: 17/12{2022 12:42:00REALIZADO POR : 805013583 -

1 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIALIT P AHORA DE CONTROL

Facha de Qrdan: 171122022

730 "HOSVITAL® Usuario: 65764215

TIEMPO PARCIAL DE TROMBOPLASTINA -TTP- .

TTP Paclente :30.2 Seg 248-344

(Tiampo Parcial de Tromboplastina) &

Tlempo de Tromboplastina Contrat Nommal :28.3

Cronomética &

EECHA ¥ HORA DE APLICAGION:17/12/2022 12:4 :00REALIZADC POR : 805013591

1 HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ER AHORA DE CONTROL

Fecha da Orden: 1711242022

HEMOGRAMA . .
PARAMETROS LEUCOCITARIOS &

Leucocitos 15,24 x10%3ful 4.50 -11.00
SNeutrditos :67.0 % 40.3 -74.8

%Linfacites :21.9 % 12.2 - 471

i Granulocitos Inmaduvros 102 % 0.0 0.6
%iMonociios .0 % 4.4 -123

%Eusinoflos 125 % 0.0 -4.3

¥Bastfitos :0.4 % 00 -0.7

Recuento Diferencial abseluter &

EMeulrdhilos 13,51 X10°3 ful 1,82 -7.42
#1infocltos 11,15 x10*3 ful 0,85 -3.00
#Gmnulocites Inmadures :0.01

#Monacitos 10,42 10"l 013 -0.77
HEosbdfos 10.13 x10%a Al 003 -0,52
#Basbfios :0.02 x1C*3 Al 0.01 -C.05F
PARAMETROS ERITROCITARIOS &

Eritrociins 14.07 x10*6 Al 4.128 - 548
Hemoglobina :11.9 g/l 41.9 - 15.4
Hemalocrito :36.1 % 362 -46.3

Volumen Gorpuscular Media (MCV) :88.7 [ 80.0 - 263
'Hamoglobina Corpuscular Media (MCH):29.2 pg 265 -31.4
CH

tracibn Medin de fobina Coip (MCHC}:32.0 g/dl 318 -348
Antha de Distribucién Erlirocitaria {RDW) :13.4 % 12.3 -14.3
PARAMETROS FLAQUETARIOS &

Recuento de Plaquetas (PLT):319 xi0*3 Al 150 -400
Volumen Plaquelaric Hedlo (MPV) 0.6 IL 87 -1 19
FECHA ¥ HORA DE APLICACION:17/12/2022 11:53:00REALIZADC POR : 805013581

1 CREATININA €N SUERQO U OTROS FLUIDOS AHCORA DE CONTROL '~

CREATININA ER SUERO J DIRYS B0

Fecha de Orden; 17112/2022
Creatinina :0.89 mgldl. 0.73-1.1B

Enzimélca X
7.0 *HOSVITAL"

Usuario: 85764218



SOCIEDAD N.8.D.R §.A.5. . Regled

SDdIEDAD N.5.D.R S.A.S. REpicrlt
805023423 -1 Pag: 130 de140
. Fochai 28152122
EPICRISIS 7
¢ OATOS SEHERALES & ek AN IR
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION (UER N AR o
HISTORIA CLINICA No, 16653926 G. Etareo 14 Edad &2 AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALBO Sexo Mascullno
INGRESO Feg: 2111112022 (0:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
- Atn, Ingreso  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION
3
Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS
TFG - Tasa de fitracién glamerular :91.6
Segitn ecuaclén CKD-EPI ;.
VALORES DE REFERENCIA: :.
TFG > 90 m¥min/1.73 m2 — TFG Normal &
TFG G0 ~ 89 m¥Ym'/1.73 m2 — Ligero descenso de TFG &, s
TFG 60 — 89 m¥min/1.73 m2 — Ligero descenso de TFG &
En TFG menores & 90 mifmind.73 m2 se i icksn de T fi H
oUmi J La Albumt {30 mgi24 horas o un indfee album -,

es un marcador mAs sensible para deteccion de dafio renat temprano, esp :.
La TFG es calculada usando la ecuacian CKD-EPI (2069 Shronle Kidnsy Ol @
* La f6rmula empleada, no considera poblacian af ,porla ;.
hacgrse an hilps:iivww.mdealc.com/mdrd-glr-eguation Levey AS, etal.;;
Epldemiolagy Collzboration). A new equation to eslimate glomerular 11,
May 5:150{9):604-12. dol: 10.7326/0003-4819-150-9-200905050-00006. Eur ;.
155(6):408PMID; 18414839; PMCID: PMC2763564. 1.

FECHA Y HORA DE APLICACION:17/12/2022 12:20:00REALIZADD POR : 805013591

1 PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADD . AHDRA DE CONTRGL
Fechs ds Ordem: 17/12/2022
Profsina G Reactiva 11,17 mgfl 0-5
Inmunoturbldiméteica &
FECHA Y HORA DE APLICACION: 17/12/2022 12:20:00REALIZAOO POR : 805013591

1 ANTICUERFPOS IRREGULARES, DETECCION (RASTRECQ D RAINY EN TUBD

Facha de Orden: 1711212022

RASTREO DE ANTICUERFOS IRREGULARES (RASTREO O RAIN) .

RAI: .
Célutas §: :NEGATIVO ° -

Céfufas ll: :NEGATIVO

Tecnologla de Aglulinaclén sn Columna &

FECHA Y HORA DE APLICACION: 17/12/2022 1 4:2T:00REALIZADG POR ; 805013581

1 ﬁEIAOCLAéiFICACIDN SISTEMA ABQ DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR| POR MIC

Fecha de Orden: 1741212022

HEMOCLASIFICACION &,

Tipo de muesira: :Sangre total \

Grupe Sanguinen A

Faclor RH :POSITIVG

Tecrologla da Aglutinacién en Columna :.

FECHA ¥ HORA DE APLICACION:17/12/2022 13:08:00REALIZADO POR : 505012591

4.0 *HOSVITAL* Usuarlo! 65765216

| Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS - B

1 PRUESA CRUZADA MAYOR POR MICROTECKICA

Facha ds Ordon: 171242022

1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR hiICRD[ECNICA

Fecha de Orden: 17/12(2022

1 HEMOGRAMA Il CHEMGGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ER_REALIZAR A LAS 17:00 HRS GONTROL

Fecha de Orden: $9/12/2022
3 RADIOGRAFIA O PIERNA (AP, LATERALY DERECHAAP Y LATERAL
Facha da Oiden; 19712/2022
Clava nlmmedular bloqueado e &l larcio proximal y distal da tibla reduciendo fraclura a
dicho nivel, :
Trazo de fractura visible.
Qenskiad §sea conservada,
No signos da aflclamlento del materat quliirglco.
Fractura del terelo medio dal peroné con fragmenta adyacente,
Catéter da drenaje a diche nivel.
)} icud sin

Mo lesiones fllicas ni blésticas,
Muimenta de lefidoz blandos.

Esludios complemantarios a criterio medico yio avolucion dinlza, : . .

Luls {alipe btistamante

Md raditlego

Rm 001497

Dm B

FECGHA Y HORA DE APLICACION:20/12/2022 {15:01:43 REALIZADO POR: RADIOLOGIA CLINICA TOMOGRAFIA

1 SLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA]

Fecha da Orden: 19/12/2022
1 TERAPIA FISICA INTEGRAL
Facha de Crdan: 19/i2/2022
SE REALIZA LAVADO DE MANOS SGEUN LINEAMIENTOS DE (A OMS, SE PORTAN ELEMENTOS DE PROTECCION
PERSONAL

DIAGNOSTICCS: .

1. FOP DE CX RECONSTRUCTIVA TIB#A DERECHA + COLGAJC MICROVASCULAR {MUSLD IZQ) EN DEFECTO
COBERTURA PIERNA DERECHA (19.12.2022)

2. MOLTIPLES LAVADOS + DESBRIDAMIENTO + CURETAJE OSEO MID (12-21Y 25.11.2022)

3. OSTECMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTCR EXTERND TIBIA DERECHA (12.12.2022)

§. FRACTURA DIAFISIARIA DE T1BiA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO {12/ 4/2022)

7J.0"RHOsViITAL" < Usuario: 65764216
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Fecha: 20/ 2122 Fecha: 2812422
EPICRISIS EPICRISIS
. ' ERATETE ‘ ' : e
e CENERALES £ DEMTIFIGACION TR AT GENERALES £ IDETIFIGAGION TSI
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Etareo 14 Edad 62 ANOS - HISTORIA CLINICA No, 16653926 : @G, Elareo 14 Edad 62 AROS
Cedula 16653928 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDD . Sexo Masculino Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fact 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 26{12/2022 12:12:40 . INGRESO Fae: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40.
Atn. Ingreso TRIAGE . Adn. Egreso HOSPITALIZACION Aln.Ingreso  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACION
} Fabelton Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS v . j ‘ Pabellon Fvoluclén: 3 OBSERVACION URGENGIAS
0. HTA X HC. ADECUADO POSICIOHAMIENTO EN CAMA + MONITORED RESPIRATORIO +MOVILIZACIONES COSTALES Y ESTIMULOS
DE MUSCULATURA INTERGOSTAL + TECNICAS DE ACELERAGON DE FLUJOS ESPIRATORIOS HIXEOS EN SINERGIA
O INSPIRAGION + BLOQUEGS COSTALES UNILATERALES CON REDIRECCIONAMIENTO DE FLIIOS . PACIENTE
ENCUENTRO PAIGNETE EN CAM,A GENERO MABCULING, 62 ARIDS DE EDAD, ALERTA, ORIENTADD, COLABORAROR, TOUERA INTERVENCICN. SE DEJA ESTABLE DENTRO DE SU CONDICION. :
SIN SOPORTE BE DXIGENO SUPLEWENTARIO, SN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA. - FECHA Y HORA DE APLICACION:2311212022 14:14:37 REALIZADO POR: RICARDC ANORES RODAIGUEZ MORALES
SE POSICIONA ADECUADAMENTE EN CAMA, SE REALIZAN EJERCICIOS ACTIVOS LIBRES DE MOVILIZAICON DE 1 HEMOGRAA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTD DE ERITROGITOS INDICES ER
LAS 4 EXTREMIDADES, EJERCICIOS DE FORTALECIMIETRO MUSCULAR EN MIEMBROS INFERIORES, DESCARGAS DE - Focha de Ordon; 191122022 . -
PESO EN MIEMERO INFERIOR DEEREGHG, EJERCICIOS CIRCULATORIOS, SE FINALIZA CON ESTIRAKENTO 1 AGIDGLACTICO [LLACTATG] AUTOMATIZADO
MUSCULAR GENERALIZADO, EL PACIENTE TOLERA INTERVENCGION. . . Eocha de Ordem. 191272022 .
FECHA ¥ HORA DE APLICAGION:24112/2022 19:56:11 REALIZADO POR: MARIA DEL PILAR GUINTERG MARTINEZ . | oLORO
Fecha de Ordan: 19/12/2022
4 TERAPIA RESPIRATORWA INTEGRAL
Facha da Qrden: 18/1212022 . : ) 1 NITRGEENO UREICO
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDD . Facha de Orden: 19/12/2022
62 AROS 1 POTASIO EN SUERG U GTROS FLUIOS
GC 16653026 . Fecha de Crden: ‘191122022
SEG. SOCIAL: SALUD TOTAL ) . . 1 SODID EN SUERQ U OTROS FLUIDOS
. ' Fecha de Ordan: 1971272022
DIAGNGSTICOS: ) 1 GREATININA EN SUERO U DTROS FLUIDOS
1. FOP DE CX REGONSTRUGTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJO MICRGVASGULAR (MUSLO 120} EN DEFECTO . Facha de Orden: 1971202022
GOBERTURA PIERNA DERCCHA{18.12.2022) 4 BEMOGRARA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECU| MARIANA 5 AM
2 MOLTIFLES LAVADOS + DESBRIDARENTO + CURETAJE OSEO MID (12- 21 ¥ 25.11.2022) . 1 ! . ENTC DE ERITROCITOS INDICES ER
Facha ds Orden: 20/12:2022

3. OSTEOMIELIT!S X ENTEROBACTER CLOACAE
4. POP RA + TUTOR EXTERNO Ti8lA DERECHA {12.12.2022}
5. FRACTURA DIAFISIARIA £E TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITC {12111/2022)

1 ACIDO LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADD
Fecha de Orden: 2001212022

5. HTA X HE. . - 1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTECNICA
. ) : Fecha de Crden: 21/12/2022
JUSTIFICACION UCL N . PRUEBAS DE COMPATIBILIDAD . '
RIESGO ISQUENIA COLGAID Nomero de unidad: :B22048636
MONITCRIA CONTINUA . 3 Tipo da hemocompanente: :Glbbulos rojos pobres en feucochios.

Gripo sanguinea y Rh dala unfdad: :0 POSITIVO
Sufijo del hembeomponaita :GRE

MANTEMER V1A AEREA PEREMEABLE ) . Sella e calidad: :B22048636
VIGILAR SIGNOS DE DiFICULTAD RESPIRATORIA Autceantrol: :Nsgativo.
MANTENER VOLUMENES ¥ CAPACIDADES PULMONARES Grupa sanguinee ¥ Rh del receptor: :C POSITIVO
) Fecha de vencimlento: 131-12-2022 .
PACIENTE NEURGLOGICAMENTE DESPIERTA, CONGIENTE, GRIENTADAEN SUS 3 ESFERAS MENTALES, } Interprelacian da ta prueba: :Compalible.
HEMODINAMIGAMENTE ESTABLE, EUCARDICA, EUPNEICA, CIFRAS TENSIONALES CONTROLADAS, SIN NECESIDAD . Tecnclogla de Aglutinacion en Columna .
DE SOPORTE OXIGEND , SIGNOS VITALES: FC: 58 LPM, FR; 15, TA: 103/62, SOZ: 85%, SIN S1GNOS DE FECHA ¥ HORA DE APLICACION:29/12/2022 10:18:00REALIZADO POR : 805013551
DIFCULTAD RESPIRATORIA, SIN FAMILIAR AGOMPARANTE. i N
.
Usuario: BSTE4216 74.0 THOSVITAL! : Usuarie: 65764216
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- Fecha: 2852122
EPICRISIS

IR R

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

Edad 62 ARNOS

Sexo Masculing

G. Etarec 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO |

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

INGRESO Fee: 2171 1/2022 00:568:38
Atn. Ingreso TRIAGE

EGRESO Fec: 28/M12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabefion Evoluclén: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

1 ANTICUERPOS IRREGUEARES DETECC)ON (COOMBS INDIRECTOQ, RASTREO ANTICUERPO

Fecha de Orden: 2112/2022
1 ANTICUERPOS IRREGULARES, DETECCION (RASTRED D RAIN) EN TUBO
Fecha de Ordan:. 21/12i2022 '
RASTRED DE ANTICUERPOS (RREGULARES (RASTRED C RAIN) .
RAIL
Cekrlas I :NEGATIVO
Células IIl: NEGATIVO
Tecnologla de Aglutinacidn en Columna :,
FECHA Y HORA DE APLICACION:21/12/2022 13:49:00REALIZADO POR : BO504 3594

1 HEMOCLASIFICACION SI;STEMA ABD DFRE(‘;"I‘A HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] POR MIC

Facha de Orden: 211 2/2022

HEMOCLASIFICACION =,

Tipo de muesua: :Sangra total

Grupa Sangulneo A

Factor RH :POSITIVG

TemblogTa de Aghulinacién en Cofumna ..

FEGHA Y HORA DE APLICACION:21/12/2022 09:28:00REALIZADO POR : 805013591

1 ANTICUERPOS IRREGULARES, DETECCION (RASTREO O RAIN) EN TLEO
Fecha de Orden; 21/12/2022

RASTRED DE ANTICUERPOS IRREGULARES (RASTREQ O RAIN) =

RAI:_
Células I :NEGATIVO
Células 1k :NEGATIVO N

Tecnologla de Aglutinacién en Columna 5
FECHA'Y HORA DE APLICACION:21/12/2022 12:42:00REALIZADO POR ; 805013591

1 HEMOGCLASIFICACION SISTEMA ARD DIRECTA [HEMOGLASIFICACION GLOBULAR] POR MIC
Focha de Orden: 21/12/2022
HEMCCLASIFICACION &,
Yipe de muastra: :Sangra tolal
Grupo Sangulngo A -
- Factos RH :POSITIVO ' ,
Teenologfa de Aglulinacién en Columna ;,
FECHA ¥ HORA DE APLICACION:21/12/2622 $7:4T:00REALIZADQ POR ; 805013591

1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTECNICA
Fecha de Orden: 211272022

7.0 “HOSVITAL! Usurario: 65764216
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EPICRISiS

IEAFTEAE BB

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

Edad 62 ANOS

Sexo Masculine

G, Efarep 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALBO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
* Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38
Atn. ingrese TRIAGE

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCGIAS

.
1 PROCESAMIENTO DE‘ LA UNIDAD BF GEOBULOS ROIOS O ERITROCITOS LAYADQS

Fecha de Orden: 21/12/2022

1 PRUEBA‘CRUZADA MAYOR POR MICROTECHNICA
Fecha de Orden: 2112/2022

1 PROCESAKMIENTO OF LA UNIDAD DE GLOBULGS ROJCS O ERITROCITGS [ AVARDS
Fecha de Ordsn: 2111212022

1 HEHOGRAMA NLHEMOGLOBINA HEWATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ER -

Fecha de Orden: 2111212022

HEMOGRAMA . '

PARAMETROS LEUCOCITARIOS =

Leucocites :10.72 x10*3 ful. 4.50 -11.00

%MNeutréfiles :24.3 % 40.3 -74.8

%Linfocitos 2.0 % 122 -47.4

%Granulocitos lnmadures :0.2 % 0.0 0.6

%Monocttos 2.2 % 4.4 -123

%Eosindfios ;0.1 % GO -44

%Baséflos :0.2 % 00 -0.7

Recuento Diferencial absolulo: :.

#ieutdfilos 11011 x10°3 ful. 1.82 -7.42

#LInfocito: 32 x10*3/ul 0.85 -3.00

#Granulociies Inmaderos 10.02

t#Monocltos :0.24 x10*3 L 0.19 -0.77

#Eosindfiles :0.01 x16°3 ul. 0.03 -0.52

#Basdfilos :0.02 X1l 0.01 -005 .
PARAMETROS ERITROCITARIOS &

Eritrocitos :3.36 x10°6 ful 4.18 -5.48

Hamogloblna :10.0 ghdl 11.9 -15.4

Hamalotdlo :28.8 % 38.2 -463

Volumen Corpuscular Medio {MCV) :88.7 {L 80.0 -96.3
Hemoglohina Carpuscutar kedia (MCH) :25.8 pg 26.5 -314

T ion Media de H \china Corpscular [MCHE) :33.8 gidl 3.9 - 344
Ancho de Diskibuclon Ertroctaria (ROW) 1135 % 123 -143°
PARAMETROS PLAQUETARIOS &

Recuento de Plaquelas (PLT}:289 x10%3 JuL 150 -400
Voluman Plaguetardn Media (MPV) 1101 1L 8.7 -11.8 .
FECHA Y HORA DE APLICACION:21112/2022 22:55:00REALIZADO FOR - B05013591

1 ACIDO LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADOD
Fecha de Orden: 2171212022 - ‘
Acldo Lactco :1.1
Enzimatica &
FECHA Y HORA DE ARLICACION:24/12/2022 23:16:00REALIZADO POR : 805013591

TL0 HOSVITAL® Useario: 65764216
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. Fecha: 28112422 Fechar 28/12/22
EPICRISIS ; g EPICRISIS
1, DATOS GENERALES E IDENTIFICACION mm"m”m"m'gm I 1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION iﬂﬂlllﬂllIEIIillllIilllilillﬁllﬂﬂllﬁlllll
HISTORIA CLINICA No. 16853926 G. Elareo 14 fdad 62 ANOS HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad’ 62 ANCS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDOD . Sexo Masoulino Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexe Mascuino
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:36 EGRESO Feo: 28/12/2022 12:12:40 INGRESO Fec: 24/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 26/12/2022 12:32:40
Atn, Ingreso  TRIAGE Atn, Egrese  HOSPITALIZACION N - Aln. Ingraso  TRIAGE Atn, Egroso  HOSPITALIZACION
[ Pabellon Evolucién: 3 OBSERVAGION URGENCIAS ‘ ] { Paheifon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS ‘ j

1 HEMQGRANA 1 {HEMOGLOBINA HEMATCCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS |NDICES ER_HEMOGRAMA CONTROL ALAS, 5 AM DE MANA

Fecha de Orden: 2§/12/2022
4 HEMOGRAMA I (HEMOGLOBINA BEMATOCRITO RECUENTO DE ERMTROCITOS INDICES ER_CONTROL 2 PM

1 HITROGEHNC URELCO .
Facha de Orden: 21/12/2022

Nirdgans Urelco (BUN) :8.55 mgldL 8.4 -25.7
Enzimatica :.
FECHA Y HORA DE APLICACION:21/12/2022 23:00:00REALIZADO POR : 805013591

1 POTASIOEN SUERO U OTROS FLLIDOS
Facha de Ordan: 21H2/2022
Potasio :4.10 mmoll 3.5-5.1
lan Setective &
FECHA Y HORA DE APLICACION:28/12/2022 22:55:00REALIZADC POR : 805013521

i SODIO EN SUERD U OTROS FLBDOS
Fecha de Orden: 21/12/2022
Sodio 1140 mmotL 136- 145
10 Selectiva :.
FECHA ¥ HORA DE APLICACION:21/12/2022 22:55:00REALIZADO POR : B05013591

1 CREATININA EN SUERO U QTROS FLLDOS

Fecha de Ordan: 241212022
Crealinina :0.86 mgidk. 0.73-1,18

Enzimética ;.

TFG - Tssa de filtracién giomerular :92.9

Seghn eovackin CKD-EPI .

VALORES DE REFERENCIA: &

TFG > 90'miimin/1.73 m2 — TFG Normal &

TFG 60 - B3 mimind1,73 m2 — Ligera descanse de TFG =

TFG 60 — 89 mimin/1.73 m2 ~ Ligero descenso de TFG -

En TFG menores 2 90 mUmin/1.73 m2 se recamienda medicién de microalbu 5
realinina. La A {nuria (>30 mg/24 horas o un (ndica afoum &

&5 un marcader mas sensible pata deleccidn de daie renat tomprano, esp .

La TFG es caleutada ysande la ecuackn GKD-EPI (2009 Chronic Kidney DI &

* La f6mmuta no afr dienta, porlo s

hacerse un hitps:iwww.mdcale. wm!rndrd-grr -equalion Levey AS, alaf:

Epidemialagy Collaboralion). A new equalicn to estimate glomarular fl &

say 5,150(9):804-12. do¥: 10,7326/0003-4812-150-9-200905050-00406. Err :.

155(6):A0BPMID: 19414839; PMCID; PMC2763564. &,

FECHA Y HORA DE APLICACION: 21/12/2022 23 07:00REALIZADO POR ; 805013591

7.0 *HOSVITAL®

Usuarlo: 657684216

Fechade Orden: 221242022

1 MAGHESIO EN SUERO L) OTROS FLUIDOS
Fecha de Orden: 22/12/2022

1 TEMPO DE PROTRGMBINA £TP]
Fecha de Ordon: 22122022

TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ITTP!

Fecha de Ordan: 220122022

1 HEMOGRANA 1i {HEMOQGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTODE ERITROCIT‘OS INDICES ER

Fecha de Orden: 22/12/2022

1 POTASIO EN SUERD U OTROS FLUIDGS
Fecha de Ordan: 22/12/2022 -

4 SODI0 EN SUERO U GTROS FLUIDOS
Fecha da Orden. 2271212022

1 HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA BEMATOCRITO RECUENTO BE ERITROCITOS INDICES ER

Fecha dé Omden: 23/12/2022

HEMOGRAMA &

PARAMETROS LEUCOCITARIOS &,

Leucositos 111,27 x10A3 ful. 4.50 - 11,00

S Neutrdflos :92.0 % 403 -74.8

“Linfocltos :3.9 % 422 -47.1

%Granulocitos lnmadures 0.2 % 0.0 0.6
%Monocitos 38 % 44 -123 '
%Eosindfilos 0.0 % 0.0 -44

%Baséffos 0.1 % 0.0 -0.7

Recuanto Diferencia? ahsolutor &

#NeuréRlos $10.37 x10A3 L 182 -7.42

#Llinfocites :0.44 x10°3 4L 085 -3.00

#Granwlocilos nmaduros :0.02

#onocltos :0.43 x10*3/ul 019 -0.77

#Eosinéos :0.00 x10*3 lL 003 -0.52 -
#RaséMos :0.01 x1073 ut 0.01 -0.05
PARAMETROS ERITROCITARIOS &

Eritrocitos :3.26 x10%6 ful. 4.18 - 548
Hemogioblna :9.6 gfdl 11.9 -15.4

Hamatocrito 128.7 % 36.2 -463

Volumen Corpuscular Medie (MGV) :88.0 1L 80.0 -96.3
Hemogloblea Carpuseular Media (NCH) :28.4 pg 265 -314
G tracion Media de Hi fonina C: ¥ lar {MCHC):33.4 gfdl 31.9 -34.8

710 *HOSVITAL"

Usuario: 65764216
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Pag: 137 dafdn

Fecha: 20712722

A

HISTORIA CLINICA No. 6653926
Gedula 16653926

G, Etarao t4

JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO

Edad 62 ARNOS

Sexo Masculino

SOCIEDAD N.5.D.R §8.A.5.
- 805023423 -1
EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

REplcrit
Pag: 136 de 140
Fecha: 28n222

RN E A

INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40

‘Atn, Ingreso TRIAGE

Atn. Egreso H_CISF‘ITALIZACION

- HISTORIA CLINICA No. 16653526 -

Cedula 16653926 JOSE ALBERTOD LASSO-GIRALDO

G. Efareo 14

Edad 62 AROS

Sexo Masculing

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

INGRESD Fec: 21/11/2022 00:68:38
Atn, Ingrese  TRIAGE

i Pahellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Ancha de Diskribuclén Erirociaria (RDW):13.1 % 423 -143

PARAMETROS PLAQUETARIOS &

Recuento de Flaquatas (PLT):34% x10%3 Al 350 - q00

Volumen Plaquetario Media (MPV) :0.8 f£ 9.7 -11.39

FECHA Y HORA DE APLICACION:Z3/12/2022 20.03:00REALIZADC POR : 805013591

1 NITROGEND UREICO
Fecha da Ordan: 23/12/2022
Nittdgane Ureico {BLIN) 11505 mgfdl 8.4 . 257
Enzimatica 1.
FECHA ¥ HORA DE APLICACION:23/12/2022 20:11:.00REALIZADO PGR : 805013591

1 POTASIO EN SUERQ U OTROS FLUICOS
" Facha de Orden: 2341242022
Fotasio ;:3.67 mmott. 3.5-5.1
fen Seleclivo = g
FECHA Y HORA DE APLICACION: 23/12/2022 29:03:00REALIZADO POR 1 805013591

1 S0D0I0 €N SUERD U DTRAS FLUIDOE
Fecha de Orden: 231212022
Sedla 1142 mmol/L 136 - 145
16n Selectiva @,
- FECHA ¥ HORA DE APLICACION:23/12/2022 20:03.00REALIZADO POR : 805013591

1 CREATININA EN SUERQ U OTROS FLUIDDS
Fecha de Orden: 2311242022

Croatinka :0.65 mgldl. 0.73-1.18

Enzimalica @

TFG -~ Tasa de filtracidn glomarular 1104.3

Segln scuacion CKD-EPT:.

VALORES DF REFERENGCHA: 1.

TFG > 90 mVmin/1.73 mZ ~ TFG Normal &,

TFG 60 — 89 mimTn/1.73 m2 — Ligero descenso de TFG &,

TFG 60~ BY m¥min/1.73 m2 — Ligero descenso de TFG .

En TFG menores a 80 mYminf1.73 m2 sa rocomisnda medicidn da microalbu :.
albtmina creatinina. La Albumfntria (>30 mg/24 horas o un indlce album :,

es un maicador mas sensible para di ckin de dafio ranal p asp:.
La TFG g5 caleulada usando l4 ecuacidn CKD-EFI (2009 Chronic Kidnay Di <.
‘la formula empleada, no considera poblacon afrodsscendients, porle §,
hacerse en htps:/h mdeslc, fi off ratlon Levay AS, el
Epldemlolegy Coliaboration). A fiew equation to estimate glomerular i -,

74.0 "HOSVITAL"

Usuario; 65764216

Pabellon Eveluclén; 3 OBSERVACION URGENCIAS

Hay 5:150(9):804-12. dot: 10.7326/0003-4818-150-9-200005050-00006. Err 2.
155(6):408PMID: 184514829; PMCID: PMC2763564. 1.
FECHA Y HORA DE APLICACION: 23/ §2/2022 20.1 1:00REALIZADC POR : 805013591

1 ACIDO LACTICG [LLACTATO| AUTCMATIZADO
Faocha de Orden: 2412/2022

1 NITROGENO UREICG .
Fecha da Crden: 24/12/2022

1 POTASIO EN SUERQ U OTROS FLUIDOS
Fecha da Orden: 2471212022

1 50DBI0 EN SUERO U OTROS FLUINOS
Fecha de Orden: 2411212022

1 CREATINIA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
Facha de Orden: 2411212022

3 TERAPIA EISICA INTEGRAL
Fachade Orden: 24/12/2022°

1 HEMGGRAMA 11 THEMQGEOBHIA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ER
Fecha de Orden: 25/12/2022 -
HEMOGRAMA, =
PARAMETROS LEUCOCITARIOS ;.
Lewcocifna ;7.70 x10%3 ful 4.50 -11.00
%Heulkéllos :85.9 % 40.3 -748
%tinfoclos :7.0 % 122 -47.¢
%Granutackes Inmadures 0.1 % 0.0 0.6
%Monocitos 6.9 % 4.4 123
%Eosinofifos ;0.0 % 00 -44
“Basdhlos:0.1 % 0.0 -0.7
Recuenta Diferenchal absohuto: - .
#NsutrGhlos :6.61 x10"3 /Ul 1.82 -742
#linfocitos 10.54 x10%3 il 0.85 -3.00
#Granulocitos Inmadures (0.0
#hfonocitos :0.63 10°3 AL D18 - 077
HEasindlios :0.00 %1043 /. 003 -052
#Basties :0.01 x10*3 Al 001 -085
PARAMETROS ERITROCITARIOS :.
Eritrocitos :3.42 xf0"5/ul 4.18 -548
Hemegloblna ;10,3 gfdl 119 - 154
Hemalocrile :30.1 % 362 -46.3
Volumen Corpuscular Media (MCV) :88.0 f. 800 -86.3
Hamoglobina Corpuscular Medla {(MCH) :28.5 pg 265 - 314
G I Madia de Hemoglobina C: far (MCHC):32.6 gidl 319 -34.8

74.0 *HOSVITAL*

Usuario! 85764216
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R © o108 GENERALES £ IDENTIFICACION | AR A
HISTORIA CLEINICA No. 16653926 N G, Etarec 14 Edad 62 ANOCS HISTQRIA CLINICA No. 16653926 G. Flareo 14 Edad 62 ARDS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALRDO | Sexo Masculine - Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexa Masculino
INGRESO Fer: 2171172022 00:56:38 EGRESO Fac: 28{12/2022 12:12:40 ‘ INGRESO Fac: 2171172022 00:58:38 EGRESQ Feo: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Ingreso TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION : Atn. Ingreso  TRIAGE . Atn, Egreso  HOSPITALIZACION
Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS : _} Pabellon Evoluclén: 3 OBSERVAGION URGENCIAS
‘Ancho de Distribucién Edirocitaria (RCW):12.9 % 123 -14.3° 8400 CAPSULA ACETAMINOFEN TABLETA O CAPSULA 580 MG
PARAMETROS PLAQUETARIOS @ 2,00 VIAL CEFALOTINA POLVO PARA RECONSTITUIR A SOL. Y. 16
Recuanto de Plaquetas (PLT):369 xt0*3 L 150 -400 ° - ; '
41,00 TABLETA OMEPRAZOL TABLETA RECUBIE|
Volumen Plaquetario Medio {MPV) ;101 . .7 - i1.9 . 3 . ARECURIERTA O CAPSLLA 20'-MG
. "
FECHA ¥ HORA DE APLICACION:26/1212022 05:37:00REALIZADO POR : 805013591 : 1300 BOLSA CLORURD DE SODI) SOLUCION INYEGTABLE 0.9 %/500 ML
33,00 AMPOLLAS DICLOFENACO SODICO IV- IM SOLUCION MYECTABLE 76 MG/3 ML —
1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTECNICA 188,00 AMPOLLAS " CIPROFLOXACINA SCLUGION INVECTABLE 100 MGMO ML )
Fecha de Qiden: 26/12/2022 - } 14,00 JERINGA PRELLENADA ENOXAPARINA SOLUCION INVECTABLE 60 MGI0.6 ML
1 ANTICUERPDS IRREGULARES, DETECCION [RASTREC O RAIN) EN TUBO ’ 3,00 BOLSA LACTATO DE HARTMAN {RINGER) SOLUCION INYECTABLE 11000 ML
Fecha de Orden: 26/12/2022 o 8,00 -AMPOLLAS HIDROMORFONA CLORHIDRATD SOLUGION INYECTABLE 2 MGIML/ ML
RASTREOD DE ANTICUERPOS IRREGULARES (RASTRED O RAIN) L. ‘ 1300 TABLETA ALPRAZOLAM TABLETA 0.5 MG
RAIL ) : 3,00 CAPSULA AMLODIPINO BESILATO TABLETA 5MG
Células I: :NEGATIVO . '
etulas Il NEGATIVO . 5,00 AMPOLLAS SULFATO DE MAGHESIO SOLUCION INYECTABLE 20 %/10 ML
Tecnologia de Aglulinacién &1 Colmna ‘ 5.00 AMPOLLAS DEXAMETASCNA SCLUCION INYECTABLE B MGI2 ML
FECHA Y HORA DE APLICACION: 26/12/2022 16:36:00REALIZADO FOR : 805013591 4,00 BOLEA LACTATO DE HARTMAN (RINGER} SOLUCION INYECTABLE /600 ML
) 4,00 AMPOLLAS DOAUTANINA SOLUCION INYEGTABLE 250 MG/20 ML o
] 1511 Himgzmsiicr:;\;’;zlg;&z SISTEMAABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULARI POR MIG ‘ o 13,00 UNIDAD LAGTULOSA JARABE 66.7 GHOOMLZ4E ML
;26 .
echa da Ordan: 2 2,00 TABLETA CIPROFLOXAGINA (R) TABLETA 500 MG
REMOCLASIFICACION = . -
1,00 FRASCO TRAMADOL CLORHIDRATC SCLUCION ORAL 500 MGAILID L

Tipo de muestra: :Sangra totat

Grupo Sanguinga A )

Factor RH :POSITIVO : gfﬂuuu v Qlaes cf_@ <

Tecnologla de Aglutinacidn en Columna &,

FECHA Y HORA DE APLICACION!26/12/2022 15:03:00REALIZADO POR : 605013591 ’ . : -
. . ’ : MOI44  MAURICIO ALBERTO VALLEJO SERNA

1 PRUEBA CRUZADA MAYOR POR MICROTEGHICA Reg. 1143862587
Fecha de Otden: 281212022 ' MED:CINA GENERAL
INTERCONSULTA POR: MEDICRNA INTERNA Fecha da Ordén:  28/12/2022
OBSERVACIONES: GONTROL : .
RESULTADOS: . FECHA Y HORA DE APLICACIONY |

REALIZADO POR: JESUS LOPEZ PALECHOR

INTERCONSULTA POR: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Fechada Orden: 2811212022
OBSERVACIONES: CONTROL CON DR BENEDETT! EN 8 DIAS, PEDIR CITA h
RESULTAROS: . FECHA Y HORA DE APLICACIONY /¢ REALIZADO POR: JESUS LOPEZ PALECHOR 5
7. MEDICAMENTOS SUMINISTRADOS
Cantldad Descripcién ,
2,00 VIAL OMEPRAZOL POLYO LIOFILIZADD PARA RECONS. A SOL. INY. 40 MG

31,00 AMPOLLAS ENGXAPARINA SOLUGION INYECTABLE 40 MG/.4 ML

44,00 CAPSULA LOSARTAN POTASICO TAALETA D TABLETA RECUBIERTA 50 MG -

40,00 AMPOLLAS TRAMADOL CLORHIDRATO SOLUCION INYECTARLE 50 MG ML e

7.0 "HOSVITAL® Usirarlo: 65764216 7.0 "HOSVITAL! Usuario: 65764216
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EPICRISIS
i
ALt £ eoAGion A R
HISTORIA GLINSCA No. 16653926 ‘ G.Etareots  Edad 62 ANDS
Gedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO - Sexo Maseulina
INGRESQ Fec: 21/11/2022 D0:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 §2:12:40
Aln, Ingrese  TRIAGE An, Egreso  HOSPITALIZAGION

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS

EFS: SALUD TOTAL

DX °

1. POP DE CX RECONSTRUGTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJO MICROVASCULAR (MUSLO 1ZC) EN DEFECTO
COBERTURA PJERNA DERECHA

(19.12.2032)

2. MULTIPLES LAVADOS + DESBRIDARENTO + CURETAJE OSEG MID (12 - 21 Y 25.11.2022)

3. OSTEQMIELITIS X ENTEROBACTER CLOACAE

4. POP RA + TUTOR EXTERNO TIBIA DERECHA, (12,52. 2022)

5. FRACTURA DIAFISIARIA DE TiBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO (12/11/2022)

B.HTAXHC.

MOTIVO DE CONSULTA
REMITIDG POR TOPE SOAT

ENF ACTUAL

PCTE QUIEN SUFRIG ACCIDENTE DETRANSITD MOTO VS ALTOMOVIL 12.11.2022 CON TRAUMA SEVERD PIERNA
DER, FRACTURA EXPUESTAY

COMPLEJA TIAIA, MANEJO INICIAL

TUTOR EXTERNO, REMITIDO A ESTA INSTITUCION, REQLIRIO LAVAGC + DESBRIBAHIENTO POR INFECCION HDA,
ASLAMIENTO DE .

ENTEROBACTER. GLOACAE EL 23.11.2622, CULTIVOS LAVADOS POSTERICRES NEGATIVOS EN MANEJO ATE CON
CIPROFLOXACINA DESDE EL

23.11.2022 POR INDICACION DE INFECTOLOGFA, LLEVADO HOY A RECDNSTRUCCI@N TIBIA DER + COLGAID .
MICROVASCULAR POR DEFECTO

COBERTURA, SE TRASLADA A UCL

ANTEGEDENTES PERSONALES

PATOLOGICOS : HTA

FARMACCOLOGICOS : LOSARTAN 50 MG CADA 12 HORAS

OUIRURGICOS : CIRUGIA DE VEJIGA, LAVADOS DE TIBIA DERECHA

ALERGICOS ; NIEGA

TRANSFUSIONALES : S| (ASOCIADR AL ACCIDENTE DE TRANSITO) SIN AEACCIONES ADVERSAS.
VACUNACION COVID1G : JANSSEN # 1

REVISION DE SINTOMAS POR SISTEMA 1O REFERIDD EN ENF AGTUAL
EVA 410

EXAMEN F{SICO
ESCLERAS ANICTERICAS, PUPILAS ISOCORICAS NQRMORREACTIVAS '
TORAX SIMETRICO NORMOEXPANEILE RCRSCP CAMPDS PULMONARES BIEN VENTLADOS SIN RUIDOS .

74.0 *HOSVITAL* Usuarie; 65766216

SOBREAGREGADAS

ABDOMEN GLOBOSO POR ABUNDANTE PANICULO ADIPOSD DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACICN
EXTREMIDADES VAC FUNCIONAL DE MI DERECHO, HEMOVAG EN M INF IZQ FUNCIONAL

SNC GLASGOW 15115 .

AYUDAS DX
“UCIRUGHEA #1 (12.12.2022)

ORTOPEDIA CIRUGH RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEDS PAQUETE DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE
MEDIANA COMPLEJIDAD NIVEL I

EN SALA DE DPERACIONES PACIENTE €N DECUBITO SUPiND BAJC EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUED
RAGUIDEQ PREVIA ASEPSIAY

ANTISEPSIA MAS COLOCACION OE CAMPOS ESTERILES S EPROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: ESCAZAS
MEMEBRNAS BACTERIANAS

AFLOJAMIENTO DE SHANZ PROXIMAL MIDSECCION PARCLAL DE SURAL Y GASTRDNEMIO MEDIAL AREA CRUENTA DE
APROXIMADAMENTE 10 DE

ANCHO Y B DE ALTURA EXFOSICION DE TEJIDO OSEC A NIVEL DEL FOCC DEFECTO S0E DE APROXIAMDANE 3 CM
DE LONGMUD PROCDIMEINTO

SE PRCOEDE A RETRIAR PERLAS DE CEMENTO OSEQ CON ANTIBIOITCO SE REAUZA GESBRIDAMIENTC CON
CURETA EN TEJIDOS 8LANDOS SE

RETIRA DETRITOS EN MUSCULOS ¥ SE RELAIZA CURETAJE INTRAMEDULAR CON BROCA EXPLORA HERIDA Y 5E ,
EVIDENCIA LIMFLA, BE

PROCEDE A RELAIZA GURETAIE DE TEJIDOS BLANDOS PERILESINAL DESBRIDAIENTO OE MUSLUG SOLEO Y
GASTROMEMIO MEDIAL COLOCACION

DE SHANZ EN LA PARTE PROXIMAL IRRIGACION DE HERIDA CON SOLUCIGN SALINA NORMAL 3000, SE PROCEDE
ACOLOCAR SISTEMA DE

PREISON NEGATIVA DE ESPUMA MEDIANA CON WHITE FOAM SOBRE TEJIRO OSED SE PREPARA AREAASEPT!CA
PARA REALIZAR COLGAJO LIBRE

EN 48 HORAS COLOACCION DE APOSITOS ESTERILES PROGEDIMIENTO TERHINA SIN COMPLICACIONES

CIRUGHA #2

ASEPSIA Y ANTISEPS®A EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO CAMPOS QUIRURGICCS ESTERILES SE REALIZA
OESBROIAMEINTQ SUEPRFICIALA ¥

PROFUNDO DE TENDOS DESVITALIZADOS GON BISTURI ¥ TLIERA HASTA TE.IIGCI VIABLE LAVADO CON 30 CC
DE SSN CURETAIE DE TI21A

SE APLICA TERAFIA DE PRESION SUBATMOSFERICA ESPUMA, APOSITO DE PLATA, ADHESIVOS, CANISTER
APOSITOS VENDAJE NO

CSOMPLICACIONES .

Hallazges : MIEMBRO INFERIOR DERECHO FIMADOR EXTERND EN FIERNA FRACTURA DIAFISISARIA DE TIBIA
HERIDA TERCIO MEDIO DE

TIBIA DE APROXIMADANENTE B X 8 CMS GON DEFECTO DE COBERTRUA Y EXPOSICION OSEA

CIRUGIA #3 (25.12.2022) .

TL0 *HOSVITALY . Usuario: 65764216
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1. DATOS GENERALES E IDENTIRIGACION LR
HISTORIA CLINICA No. 16653826 " G.Etarao 14 Edad 62 ANOS
Cedula T 16853926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculine
INGRESO Fec; 21/11/2022 D:58:38 EGRESO Feo: 28122022 12(112:40
Aln. Ingrese  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

|-—Fabnllon Evotuclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS .

CIRLIGIA #4 {19.42.2022)

EN SALA DE OPERACIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPINO BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUEO
RAQUIDEO GOMAINASD CON GATETER

¥ ANESTESIA GENERAL CON TUBD ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA FOLEY, CON DOPPLER SE
|DENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE

COLGAIO ALT ¥ SE PROCEDE A DISERO DE COL SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA
HAS COLOCACING DE CANPOS

ESTERILES SF PROCEDE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENCIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR D
ELA PEIRNA DEREGHA DEFECTO

0SEO DE 4 CH DEFECTD DE CESRTURA DE 8°7 CM PROCE3DIEMINTO SE PROCEDE A REALIZAR ABGRDAJE
PARAPATELAR LATERAL DERECHO

EXTENDIDO SE INSCIDE RETINACULO LATERAL Y SE PRESERVA ARTICULAGION RESPETANDO HOFFA SE
WTRODUCE GUIA Y SE VERIFICA A .

TRAVES DEL INTENSIFICADOR S5 PROCEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REDUCCION DE FRACTUAR SE IRRIGA
HERIDA CON 2000 CC DE

S5 ¥ GNAL MEDUALR CON TUSO EN ¥ SE RIMA HASTA 11 ¥ 8¢ COLOGA CLAVG BLOGUEADO TIPO EXPERT DE
TIBIA DERECHA 10X315

COLOCANDO DOS TORNILLOS .

ELOGUEADOS PROXIMALES ¥ TRES DISTALES SE EVIDENCIA ADEUCADO EJE, LONGITUD Y ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA ¥, CANAL MEDULAR

S€ REAPRA INCISION EN CAPSULA ¥ SE CIERRA PRO PLANOS REAPRANDO RETINAGULO LATERAL Y CIERRE EN
PLANOS PROCEDIMIENTCQ

ETRMINA SN COMPLICACICRES EN MUSLO [ZQUEIRDQ SE REALIZA ABRODAJE ANTERIOR SQARE DEMARCACION
PREVIA DE COLGIO EN LA

PARTE ANERIOR DISECGION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTO ANTERIOR Y VASTO (ATERAL, DIENTIFICAN
PERFORANTE SLA S CUALSE

SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS 1N SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRGUNFLEA FEMORAL LATERAL
¥ SE PRCEDE ARELAIZAR

IBENTIFICACION DE ARVERES Y 2 VENAS, SE ESQUELETIZAN LAS MISMAS Y SE PROGEDE A RETIRAR COGLAO
CON DOS PREFECRANTE 8SE ) :
FINALIZA COLGAJO EN EL RESTO DE ABRODAYE, SE COLOCA EN MESA QUIERURGICA Y SE PROCEOE A IRRICAR
ARTERIA Y VENAS SE COLOCA

DREANES EN SITIO DONANTE Y SE GIERRA POR PLANGS CON PUNTOS SIMPLES SE FLIA HEMOVAC GON SUTRUA
DE SEDA

EN PIERNA D;ERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABORADJA HACIA INFEROLATERAL Y SE IDENTIFICA TIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS

VENAS. CON AUMNETO 6.0X SE HACE ANASTOMCSIS TERMINOLATERAL EN TIBIAL ANTERIOR ¥ SE REALIZA
ANASTOMOSIS DE D08 VENAS ’

TERMINOTERMINAL EVIDENCAIDO ADECUDAQ FLUJO AL SCLTAR GLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJO EN
LOS 8ORDES SE FROCEDE A

7J.0 ‘HOSWITAL® Usuario: 65764216

Pabellon Evetucion: 3 OBSERVACION URGENCIAS . !

FIJAR COGLAJO LIBRE SOBRE BRDES DE HEREIA DE DEFECTO OSEQ. COLOCCION DE HEMOVAC EN LECHO DE
COLGAJO, SE FIJA CON VICRYL '

PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE POR PLANOS CON VICRYL Y PIEL MONOCRYL. SE CUBREN HERIDAS CON
BACTIGRAS, APOSITOESETRILY

VENDAJE BULTOSO. PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES .

LABORATORIOS
24.12.2022
CHLEUCOS 11270 N 92L 3.9 HR 9.6 HTO 28.7 PLAQUETAS 349000K 3.67 NA 142 CR 0.65 BUN 15.05

. 25122022
BUN 17 K 2.97 NA 140 CREA 0.72 LACTATO 2.18

ANALISIS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSIO EL
12/i1/2022 CON ATENCION

WNICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FUACION EXTERNA.RADICGRAF (A EVIDENCIANDOSE FRACTURA DE TiBIA

¥ PERONE DIAFISIS EN MANEJQ POR CIRUGIA RECONSTRUCTIVA QUIEN PROPUSO MANEJO EN 2 TIEMPOS
QUIRURGICOS, PRIMER TIEMPO REALIZADO EL 25/14/2022 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE 40 GM,

MIOSECCION Y EXPOSICIGN DE TEJIDO OSED, POSTERIORMENTE REQUIRID LAVADOS + DESARIDAMENTOS +
CURETAJES AL IGUAL QUE MANEJO ATB , FINALMENTE 2 TIEMPO RECONSTRUCCICN Y SALVAMENTO DE
EXTREMIDAD PIERNA DERECHA CON COLGAJO MICROVASCULAR TIPG ALT BEL MUSLO CONTRALATERAL Y
ESTABILIZACION ESQUELETICA CCN CLAVO ENDOMEDULAR ¥ FRIMER TIEMPC DE MASQUELET,REQUIRIG REVISION
DE COLGAJO LIBRE DEBIDO A CONTENCGION DE HEMATOMA LD CUAL ESTABA PRODUCIENDO CONGESTION VENOSA,
TRASLADAN A SALA GRAL POR ESTABILIDAD HEMODIANMICA, S€ HOSPITALIZA A CARGO DE CX RECONSTRUTIVA,
ACOMPANAMIENTO POR ORTOPEDIA.

PLAN ’

HOSPITALIZAR A CARGO DE ORTOPEDIA

CX RCONSTRUCTIVA

DIETA COMUN

58 HGB CNTROL

ANALGESIA .

CONTROL B 8V ‘ '

Realizadapor: $8200 (VAN JAVIER CASTAREDA GIACOMET Espoclafidad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 26M2/2022 09:45:37
CAMA 3364
JOSE ALBERTO LASSO
©C: 16653926
EDAD: 62 ANGS

7J.0 *ROSVITAL Usuarlo: $5754216
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1.DATOS GENERALES E IDENTIFICACION (TR
HISTORIA CLINICA Neo. 16653926 G. Etaren 14 Edad 62 AROS

- Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexo Masculino

INGRESC Fec: 21/11/2022 00:58:38
Afn. Ingreso TRIAGE

EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

G. Etareo 14
JOSE ALBERTO LASS0O GIRALDO

HISTORIA CLINIGA No. 16653926
Cedula 16653026

Edad 62 ANOS

Sexo Masculine

INGRESO Fac: 241112022 0(x58:38
Atn. ingrese  TRIAGE

EGRESO Fer: 28/12/2022 12:12:40
Aln, Egreso  HOSPITALIZACION

[ Paballon Evalucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS

251212022
BUN 17 K 3.97 NA 140 CREA 0.72 LACTATO 2.19

ANALISIS
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA D!AFISU\RIA O TIBIA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITD EL

$2/1312022 CON ATENGION

INIGIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FLIAGION EXTERNA, RADIOGRAFIA EVIDENCANDOSE FRACTURA DE TIBIA

¥ PERCNE DIAFISIS EN FANEJO POR CIRUSIA RECONSTRUCTIVA GUIEN PROPUSO MANEJC EN 2 TIEMPOS

QUIRURGICOS FRIMER TIEMPG REALIZADD E. 251 1/2022 CON EVIDENCIA AREA CRUENTA DE 10CM, |

MIOSECCION Y EXPOSICION DE TEJIDO OSEQ, POSTERIORMENTE REQUIRIO LAVADOS + DESBRIDAMIENTOS +
_CURETAJES AL IGUAL QUE MANEJO ATB , FINALMENTE 2 TIEMPO RECONSTRUCCION Y SALVAMENTOC DE

EXTREMIDAD PIERMA DERECHA CON GOLGAIO ~
MICROVASCULAR TIPO ALT DEL MUSLO GONTRALATERAL Y ESTAB!LIZACIDN ESGUELETICA CON CLAVO

ENDOMEDULAR Y PRIMER THEMPO DE

MASQUELET.REQUIRIO REVISION TE COLGAJO LIBRE DEBIRO A CONTENCION DE HEMATOMA LO CUAL ESTABA

PRODUGIENDD CONGESTION VENDSA, ACTUALMENTE EN HOSFITALIZACION EVOLUCIGN GLINICA HACIA LA

MEJORIA, TIENE PENDIENTE REVISION DE COLGAJO POR PARTE DE GX RECONSTRUGTIVA, SE CONTINUA MANEND

MEDICO. ATENTOS A EVOLUCION ¥ DEMAS CONDUCTAS POR ESPECIALIDAG TRATANTE. SE EXPLICA ENTIENDE Y

ACEPTA.

PLAN

PIERRA ELEVADA

PTE PROGRAMACION PARA REVISICN DE COLGAIC
SEGUIMIENTO CX RECONSTRUCTIVA

Realizada por: MDDS0 STEFANY GONZALEZ GONZALEZ Espacialldad MEDICINA GENERAL
NOTA: CX RECONSTRUCTIVA INDICA RESERVAR 1 UGRE.

261272022 13:39:43

Reallzada por: Md4 MAURICIO ALBERTO VALLEJD SERN  Espacialldad MEDICINA GENERAL
NOTA MEDICA
PACIENTE OCN INDICACION MANEJO ATB POR 3442 DIAS, EN MOMENTO DE EGRESO PUEDE CONTINUAR DRAL
CIPROFLOXACINA 750 KG CADA 12 HORAS PARA COMPLETAR DIAS RESTANTES SEGUN RECOMENDACGIONES DE _
INFECTOLOGIA

2711242022 09:51:26

Reallzada por: 80028  ERNESTO MARIM GIRALDO
CAMA 3304
JOSE ALBERTO LASSO . ’
£C: 16653926

Especisildad CRTOPEDA Y TRAUMATOLGGIA 11.'12120‘22 10:09:33

74,0 *HOSVITAL" Usuaarle: 65764216

Pabellan Evoluclién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

- EDAD: 82 ANDB
EPS: SALUD TOTAL - ,

DX

1. POP DE GX RECONSTRUGTIVA TIBIA DERECHA + COLGAJO MICROVASCULAR (MUSLO 12Q) EN DEFECTC
COBERTURA FIERNA DEREGHA -

(19.12.2022)

2 MULTIPLES LAVADDS + CESBRIDAMIENTO + CURETAJE OSEQ WD {12 - 21 ¥ 25.11.2022)

3. OSTEOMIELITIS X ENTEROBAGTER GLOACAE

4. POP A + TUTOR EXTERNO T1BIA DERECHA (12.12.2022)

5 FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA X ACCIDENTE TRANSITO {1271 112022)

6. HITA X HG.

EXAMEN FlsiCo .
ESCLERAS ANICTERICAS, PUPIAS ISOCORKCAS NORMORREACTIVAS

_ TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDILE RCRSCP CAMPOS PULMONARES BIEN VENTILADOS SIN RUIDOS
SOBREAGREGADAS
ABDGMEN GLOBOSO POR ASUNDANTE PANIGULD ADIPOSO DEPRESIBLE RO DOLOROSO A LA PALPACION
EXTAEMIDADES VAC FUNCIONAL DE Mt DERECHT, HEMDVAC EN M INF {20 GON PARGX 100 GG CONTENIDG
HEMATICO '
SNEC GLASGOW 1515

LABORATGRIOS

24112723 LEU 14270 1 92 L 3.8 HB §.5 HTD 287 PLACAETAS 318000X 3.57 NA 142 CR 0.85 BUN 15.05
2571222 BUN 17 K 3.97 NA 140 CR 0.72 LACTATO 2,19

26M2r22 LEUTTO0, N B5, HB 10.9, PL 369,000

ANALISIS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBFA DERECHA POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL
1211172022 CON ATENCION INICIAL EN CLINICA CRISTO REY CON FIJAGION EXTERNA INICIAL, MANEJADD EN
PROTOCOLG DE CiRUGIA RECONSTRUGTIVA, PRIUMER TIEMPD 25.11 CON AREA CRUENTADE 10 CY
EXPOSICION DSEA, 200 TIEMPO SE REALIZA CUBRIMIENTO CON COLGAJD MICROVASCULAR, REQUIRIO REVISION
DE COLGAJO POR HEMATCMA, ACTUALMENTE EN BUENAS CONDICIONES, TIENE PENDIENTE NUEVA REVISION DE
COLGAJO POR CX RECONSTRUCTIVA, INFECTOLOGIA CONSIDERA LLEVAR MANEJO ATB A 34742 DIAS, FODRIA
CONTINUAR CIPROFLOXACINA ORAL AMBULATORIO, SE EXPLICA CONDUCTA )

PLAN

PIERMA ELEVADA

PTE REVISION DE COLGAJO 27,1222
SEGUIMIENTC CX RECONSTRUCTIVA

Realizada por ! Mo311 JUAH CAMILO MEDINA GARCIA Espaclalldad ORTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA
ORTOPEDIA Y TRALUMATOLOGIA

7.0 *HOSVITAL"

211202022 14:54:01

Usuario: 65764216




S0CIEDAD N.5.D.R S.AL. REpterlf

805023423 -1 Pag 105 detd0
Feches 28f12/22
EFICRISIS
e eemtRALES £ DeNTEGAGON ARSI
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G.Etarco1d  Edad 62 AHOS
Cedula 16653928 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Mescuino
INGRESO Fac: 2141112022 00:58:38 EGRESO Fec: 20/(2/2022 12:12:40
Atn, Ingrese  TRIAGE Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

Pabetion Evoluclon: 3 OBSERVACION URGENGIAS

HALLAZGOSJAREA CRUENTA SEMICIRCULAR DE APROXIAMDAMETNE 10 CM DE DIAMETRO A MIVEL DEL TERCIO
MEDIO DE LA PIERNA JCARA |
ANTERIOR EXPOCISION DE TEJIDO OSED A NIVEL DEL AREA CRUENTA DESPERIOSTIZACION CON ESCAZAS
MEMBRANAS A NIVEL DE LOS
EXTREMOS OSEOS DE LA FRAGTURA MIOSECCION DEL GASTRONERIO MEDIAL ¥ PACIAL DEL SOLEO
MOSECCION PARCIAL DEL FLEXOR LARGO DEL HALLUX MEMBRANAS EN EL COMPARTIMENTO POSTERIOR FROFUNOO
SEGMENTO OSEO LIBRE DEL
PERONE PROCEDIMIENTO SE PROCEDE A RETIRAR FIJADOR EXTERNO MONOLATERAL DE TRAUMA SE REALIZA
CURETAJE DE PUNTO DE ENTRADA

-DE TORNILLOS SE PROCEDE A EXTENDER HERIDA EN LA CARA ANTERIOR DE LA PIEERNA Y SE EVIDENCIA
DESPERIOTZACION DEL SEGMETNO
0SEO EXPUESTO, SE PROCEDE A REALIZAR CORTE SIEMTROCO DE APROXIMAOAMENTE 1.5 DE CADA EXTERMD CON
SIERRA, SE REALIA
CURETAJE DE CANAL INTRAMEDULAR ¥ SE ENVIA A CULTIVOS SE PROCEDE A RELIZA CUREFAJE DE TENIDOS DE
COMPARTIMENTO POSTERIOR
PROFUNDO EN DONDE SE EVIDENCIA MIDSECCIOND EL GASTRONEMIO MEDIAL, SOLEO Y FLEXOR LARGO DEL
HALLUX PARCIAL CON MEMEBRNAS
¥ SE TOMAN CULTIVOS, SE PALPA SEGMENTO OSEQ LIBRE DEL FOCO DE FRACTURA £EL PERONE SE IRRIGA
HERIDA CON 4000 CC DE S5, )
SE FROGEDE A COLOCAR FIJADOR EXTERNG COLCOANOD CUATRO TORNILLOS SOBRE EL EJE DEL HUESO Y SE
COLOCA BARRA EN DEFECTO OSED
SE COLOCAN PERLAS DE GEMENTO OSEO CON ANTIBOITCD MEZGLADDS CON DOS FRAMOS DE VANCOMICINAY UN
GRAMOD E MEROPENEM SE
COLOCA UN ROSARIO EA EL COMPARTIMENTO PROFUNDO Y OTRO SOBRE EL AREA GREUTNA SE AISLA CON 108AN
APOSITOS ESTERILES | ' :

DIAGNOSTICOS:

1, FRACTURA DIAFIASIREA BE TIBIA DERECHA 12/11/2022 - POP DE FIJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO

REY - POP DE LAVADD Y ‘

DESBRIDMAIENTO + VAC EN TISIA DERECHA 21/11/2022 1.1DEFECTO DE COBERTURA DE 8X8 CH CON

EXPOSICION OSEA EN TERCIO MEDIO T
DE TIBA DERECHA -POP CX RECONSTRUCTIVA 2511142022 2. HTA X HC

CIRUGIA #4 {15,12.2022)

EN SALA DE OPERAGIONES PACIENTE EN DECUBITO SUPIND BAJO EFECTOS DE ANESTEISA CON BLOQUEG
RAQUIDEQ COMBINADO CON CATETER

¥ ANESTESIA GENERAL CON TUBO ENDOTRAQUEAL MAS COLOCAICND E SONDA FOLEY, CON DOPFLER SE
IDENTIFICA ARTERIA PERFORANTE DE

GCOLGAJD ALT Y SE PROCEDE A DISEAO DE COL SE IFENTIFICAN PERFORANTES PREVIA ASEPSIA Y ANTISEFSIA
HAS COLOCACING DE CAMPOS

ESTERILES SE PROCEDRE A REALIZAR HALLAZGOS: SE EVIDENGIA FIBROSIS EL COMPARTIMENTO POSTERIOR O

740 "HOSVITAL i Usuario; 65764216

SOCIEDAD N.S.D.R S.AS. REpicrit

805023423 -1 Pagi 108 dald0
Facha: 20012022
EPICRISIS
|
T8 ENERALLS £ ENTIFICAGION AN ALY
HISTORIA CLEINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 AROS
Cedula 16653926 JOBE ALBERTO LASS0 GIRALDO Sexo Mascullno
INGRESOQ Fec: 21/11/2022 00:50:36 EGRESQ Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Ingrase  TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZAGION

Pabellon Evolucidn: 3 CBSERVACION URGENCIAS

ELA PEIRNA DERECHA DEFECTO

OSEC DE 4 CM DEFECTO DE CEBRTURA DE 8'7 GM PROCEIDIEMINGO SE PROCEDE A REALIZAR ARORDAJE .
PARAPATELAR LATERAL DERECHD

EXTENDIDO SE INSCIDE RETINACULD LATERAL Y SE PRESERVA ARTICULACION RESPETANDO HOFFA SE ’

INTRODUCE GUIA ¥ SE VERIFICAA

TRAVES DEL INTENSIFICADOR SE PROGEDE A RIMAR CANAL Y SE REALIZA REDUCGION DE FRACTUAR SE IRRIGA

HERIDA CON 2000 CC DE :

$8N Y CNAL MEDUALR CON TUBD EN Y SE RIMA HASTA 11 Y SE COLOCA GLAVO BLOQUEARD TIPD EXPERT DE

TIBtA DERECHA 10X315 T

COLOCANDC DOS TORNILLOS

BLOQUEADOS PROXMALES Y TRES DISTALES SE EVIDENGIA ADEUCADO EJE, LONGITUD ¥ ROTACION, SE IRRIGA
HERIDA Y CANAL MEDULAR

SE REAPRA INCISION EN CAPSULA ¥ SE GIERRA PRO PLANGS REAPRANDO RETINACULO LATERAL Y CIERRE EN
PLANOS PROCEDIMIENTO

ETRMINA SIN COMPLICACIONES EN MUSLD ZQUEIRDO SE REAL[ZAA.B‘RODME ANTERIOR SOBRE DEMARCAGION
PREVIA DE COLGJO ENLA

PARTE ANERIOR DISECCION SUBRASCIA. SE INCIDE ENTRE RECTC ANTERIOR Y VASTC LATERAL, DIENTIFICAN
PERFORANTE SLA 8 CUALSE .

SON DOS SE SIGUEN LAS MISMAS IN SE IDENTIFICA RAMA DESCENDETE DE LA CIRCUNFLEJA FEMORAL LATERAL
Y SE PROEDE A RELAKAR

DENTIFICACION DE ARTERIS Y 2 VENAS, SE ESOUELETIZAN LAS MISMAS Y SE PROCEDE A RETIRAR COGLAQ
CON DOS PREFEQRANTE §8E

FINALIZA COLBAJO EN EL'RESTO DE ABRODAJE, SE COLOCA EN MESAQUIERURGICAY SE PROCEDE A IRRIGAR
ARTERIA Y VENAS SE COLOCA -

DREANEJ EN SITIO DONANTE ¥ 58 CIERRAPOR PLANGS CON PUNTOS SIMPLES SE FA HEMOVAC CON SUTRUA
DE SEDA

EN PIERNA DERECHA SE PROCEDE A REALIZAR ABDRADJA HAG!A INFERDLATERAL Y SE IDENTIFICATIBIAL
ANTERIOR SE IDENTIFICAN DOS

VEMAS. CON AUMNETO B.0X SE HACE ANASTOMOSIS TERMINOLATERAL EN TIBLAL ANTERIOR Y SE REALIZA
ANASTOMOSIS DE DOS VENAS

TERMINOTERMINAL EVIDENCAEDO ADECUDAQ FLUJO AL SOLTAR CLAMPS SE EVIDENCIA SANGRADO DE COLGAJO EN
LOS BORDES SE PROCEDE A

FIAR COGLALO LIBRE SOBRE BROES DE HERDIA DE DEFECTO OSEO, COLOCCIGH DE HEMOVAC ENLECHO DE
COLGAJD, SE FISA CON VICRYL ' -
PARA EVITAR MIGRACION. CIERRE FOR PLANOS CON VICRYL Y PiEL MONOCRYL. SE CUBREN HERIDAS CON
BACTIGRAS, APOSITO ESETRLL Y

VENDAIE BULTOSC. PROCEDIMIENTO SIN COMPLICAGIONES

LABORATCRIOS
24.12,2022
CHLEUCOS 11270 N 92 L 3.9 HB 8.6 HTO 26.7 FLAQUETAS 3490Q0K 3.67 NA 142 CR 0.65 BUN 15.65

74,0 *HOSVITAL® . Usuarlo; 65764216
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HEHSHEN AR -

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

SOGIEDAD N.5.D.R 5.A.5. : AEplcat
805023423 -1 Peg: 112 del40
Fecha: 28112422
EPICRISIS

R

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Efares 14 Edad 62 ANOS
Cedufa 16653926 JOSE ALBERTQ LASS0 GIRALDO Sexo Masculino
INGRESO Fee: 21/11/2022 00:58:38 EGRESOQ Fec: Z8/12/2022 12:12:40
Atn. fngreso  TRIAGE Atn, Egrese  HOSPITALIZACICN

HISTORIA CLINICA No. 16653926 . G, Etareo 14 Edad 62 AHNOS
Ceduta 16653928 JOSE ALEERTOQ LLASSO GIRALEO Sexo Masculing
INGRESCQ Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 281122022 12:12:40
Aln, Ingrese  TRIAGE Ain. Egraso  HOSPITALIZACION

L Pabelton Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabellon Evetucion: 3 DRSERVACION URGENCIAS

DIETA HIFOSODICA
REPORTAR EVENTUALIDADES
GRACIAS

SE LE DAN RECOMENDACIONES ¥ SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR A PERSONAL MERICO Y DE ENFERMERIA A

CARGO O EN SU DEFECTO ASISTIR A URGENCIAS S| PRESENTA: CEFALEA QUE NG CEDE CON ANALGESIA, ALZAS

TERMICAS GUE NO CEDEN, MOVIMENTOS INVOLUNTARIOS, DIFICULTAD RESPIRATORIA, CAMBIOS EN EL ESTADO

EN CONCIENGIA G DE CONPORTAMIENTD, TAQUICARDIA, DOLOR TORACICO, PACIENTE REFIERE ENTENDER Y

ACEPTAR.

* NOTA REALIZATA POR JANDY BORJAS DORADD, MEDICO GENERAL GUIDAR 6200364

Reatizada por : M0371 KAREN JOHANA GAZABON REYES Especialldad: MEDICINA GENERAL - Facha: 28M 202022 12:

6. EXAMEN DE APOYO Y DIAGNOSTICO
Cant, Descripeion Cbsarvacienos
1 T{EMPD DE PROTROKBINA [TF]
Fecha de Orden: 2171412622
TIEMPO DE PROTROMEINA -TP- .
TIEMPG,DE PROTROMBINA PACIENTE :14.5 Seg 11.7 -153
Tlempe da Protrombina Control Normat: 713.7
MR (international Normalized Ratio) ;1.06 -
Proflaxis de tombosis venosa profunda: 1.5-2.07:.
Proflaxs da Irurnhnembo‘lismo puimonar, 20-25"7:,
Prétasts valvulares izqulardas; 2.5-3.0% 1.
Prétesls valvulares derechas: 3.0 -4.0
HOTA: No sa tenda e alizar de o5 paci en fabora .
difetentes, ya que tanto los valbores de 151 (lndlce de Sensibiidad .
Internackonal) de los reactivos emplaade coma los def control normal &
que son establecidos en cada insttucién, inckien da manera Importania &,
en las resullades de INR del paciante y su comparacidn pueds &
moslrar di T vas, que no te .
refle]an la situacién 1eal del paciente. &
NOTA: Camblo de metodologla a paik de 15 de Junle de 2018 &,
Cronométriea @
FECHA ¥ HORA DE APLICACICN:21/14/2022 04:25:08REALIZADOQ PCR : B05013591

1 TIEMPO DE TROMBORLASTINA PARCIAL [TTP]
Fecha da Orden: 2144142022
TIEMPO PARCIAL DE TROMBOPLASTINA -TTP- .
TTP Paciznle 127.5 Seg 23.6-34.8
{Tiempo Parcial de Tromboplasina) @
Tiamgpo da Tramboplalina Control Normal :28.3

7J.0 *HOSVITAL® . Usuario: 65784216

NOTA: Camblo de metodologia a parti do 15 de Junfo de 2018 8.
Cronométres ;.
FECHA Y HORA DE APLICACION: 241 172022 04:26:00REALIZADD FOR : 805013581

1 HEMOGRAMA 1l {HEMOGLOSINA HERATOCRITO.RECUENTO DE ERITROCITOS INDQICES ER

Facha de Grden:’ 21/11/2022

HEMOGRAMA &

PARAMETROS LEUCOCITARIOS =

Leucocitos ;1947 «10*3 ful 4.50 -15.00
“%Meudflos :71.4 % 40.3 -74.8

YLinfocitos :17.1 % 122 -474
%Granulecilos Inmadures :0.6 % 0.0 0.8
%Monocitos 7.5 -% 4.4 -123
“tEosinéflez 127 % 0.0 -44

%Basdfilos :0.3 % 0.0 -0.7

Recuento Difesenclal absolato: &

#Neutrdilos (679 103 WL 1.82 -7.42
#infocitos 14,62 X10"3ful CB5 -3.00
EGranulocitos nmaduros 30.08

#tdonocitos ;0,71 x1043 ful. 019 -0.77
#EosindMlos :0.26 x10*3 il 002 -0.52
#Bas6files:0,03 x10°3ul 0.01 -0.03
PARAMETROS ERITRCCITARIOS ;.

Erivocitos :3.46 x10*6 ful. 4.18 -5.48
Hsmogloblna :10.3 gid! 11.9 - 154
Hemaltocrito :30.4 % 362 -46.3 .
Volumen Corpuscular Medio (MCV}:87.9 . 80.0 -956.3 '
Hempglobina Corpuscular Medla (MCH) :29.8 pg 265 -31.4 -
o

Medtfa da H. lobina Corp lar {MCHC):33.0 gldl 319 -348
Anthe dp Blskibudidn Eritrocitaria (RDW) :14.4 % 12.3 - 143
PARAMETROS PLAQUETARIOS &

Recuante da Plaguetas (PLT) 478 x10%3 ul 150 - 400

Volumen Plaguetaro Medlo (MPV) 9.5 L. 9.7 -11.9

FECHA Y HORA IDE APLICAGION: 291172022 04:21:00REALIZADO POR : 805013591
1 NITROGENO UREICO '

Fecha ds Orden. 231112022

Nitrbgeno Ureico (BUN) :20.00 mg/dl 84 -25.7

Enzimalica ;,

FECHA Y HOfRA DE APLICACION:21/11/2022 04:25:00REALIZADO POR : BOS013591

7J.0 HOSVITAL" . Usuarlo: 65764216
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REplertl
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Fecha: 2812722

EPICRISIS
© oAr0s CENERALES & IDENTIGAGION IR
HISTORIA CLENICA No. 16653526 . Etareo 14 Edad 62 AROS
Cedula ' i6653926 JOSE ALBERTO LASSQ GIRALDO Sexo Masculine
INGRESO Fec: 21/11/2022 00;58:30 EGRESO Fec: 20/12/2022 12:12:40
Atn. Ingreso  TRIAGE Aln. Egreso HOSPITALIZACION

Pabeflon Evotucién: 3 OBSERVACION URGENGIAS

GRUPO DE CIRUGIA RECGNSTRUCTIVA MULTIPLE, MICROCIRUGIA REGONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEQS

NOTA POSTOPERATCRIA

PACIEHTE MASCULINO DE 62 ANDS DE EDAD, EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE LAVADO, DESBRIDAMIENTO Y
GIERRE DE COLGAJO LIBRE ALT EN PIERNA DERECHA SECUNDARIO A HEMATOMA CON CONGESTION DEL MISMO
QUE REQUIRIC LN PRIMER DRENAJE PREVIAMENTE. EN EL MOMENTO El. COLGAJO SE ENCUENTRA NE MEJOR

ESTADO GENERAL, CON MEJORIA DE PERFUSION,

5 LLEVARA A SALA DE RECUPERACION Y POSTERIOMENTE A HOSPITALIZACION EN PISO PARA CONTINUAR
MANEJO MEDICO ¥ ANTIBIOTICO INSTAURADO. SE DEJA CON SISTEMA DE PRESION NEGATIVA EN LA HERIDA,

FAVOR REALIZAR VIGILANCIA DEL DRENAJE DEL VAC.

POR £ MOMENTO NO SE CONSIDERA REQUIERA< INTERVENCIONES ADICIONALES. SE REALIZARA VIGILANCIA

DIARIA DE LA PERFUSION Y EVOLUCION DEL COLGAJO.

Reallzada por :  S2080 MAURICIO ZULUAGA BOTERO Especialldad ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

ORTCPEDA
CIRUGEA RECONSTRUCTIVA ¥ ALARGAIENTOS OS£S0
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

2%

1. FRACTURA DIAFISIAR# DE $I814 DERECHA 12/11/2022

1.1 POP FISACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY

1.2 POP DE LAVADO + DESBRIDAMIENTO + SISTEMA VAC ENT ISAl DERECHA 21/41/2022
1.2 POP BE LAVADO + DESBRIDAMIENTO + SISTEMA VAG ENT IBAI DERECHA 25/14/2022
2. DEFECTO DE COBERTURA CON EXPOSICION OSEA

2.1 POP DE COLGALO LIBRE ALT 19/12/2022

2.2 POP DE REVISION DE COLGAJO LIBRE + DRENAJE DE HEMATOMA 21/12/2022

2.3 POP DE CIERRE DE COLGAJO LIBRE 27/12/2022

SUBJETIVO; PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN, ESTABLE, AFEBRIL, DDLOR CONTROLAGO

‘OBJETIVO; MIEMBRO INFERIO DERECHO CIBEIRTD CON VENDAJESELASTICOS SiN ESTIGMAS DE SANGRADO,

- SISTEMA VAC FUNCIONANDO.

PARACLINICOS:
26A2/2022: LEUCOS: 7700, NEUTROS: 6840, LINFOS: 540, HB:_ 10.1, HTO: 30%, PLAQ: 269

CuLTIvVOS:
217112022 E. CLOACAE COMPLEZ

ANALISIS:

PACIENTE CON FRACTURA DLAFISIAIRA EN TIBIA DERECHA CON DEFECTOD DE COBERTURA PARA LO CUAL SE

REALIZO COLGAJO ALT QUE DURANTE ESTANCIA EN UCI PRESENTO HEMATOMA PARA LO CUAL FUE RE

INTERVENIDO AHORA COM BUENA EVOLUCION CLINICA, ESTASLE. AFEBRIL. DOLOR CONTROLADD AHORA CON

1.0 “HOSVITAL"

281212027 08:42:25

Usuario: 657684216

SOCIEDAD N.5.0.R 3.A.5.

REgleil
805023423 “1 Pag: 110 deldd
Fecha; 28/t 2122
. EPICRISIS
1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION IR GO BRI AN
HISTOREA CLINICA No. 16653926 G, Ftareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDD Sexo Masculino
NGRESO Fac: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/202212:12:40
Atn. ingreso  TRIAGE Afn, Egraso  HOSPITALIZACION

[ Pabellon Evolucién: 3 OBSERVAGION URGENCIAS

_

SISTEMA VAG FUNCIONANDOD, SE CONSIDERA DAR EGRESO GON RECOMENDACIONS ¥ SIGNOS DE ALARMA. SE

DEJAN ORDENES MEDICAS, SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ETENDER Y ACEPTAR

PLAN:

EGRESO

AB INDICADOQ POR INFECTOLOGIA
ACETAMINGFEN 1 GRVO CDA 8 HORAS

TRAMADOL 8 GOTA SY0 CADA 8 HORAS, RESGATES DE 4 GOTAS

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 25 HORAS PRO B DIAS

CITA DE CONTROL EN 8 DIAS PARA RETIRO DE SISTEMA VAC EN CONSULTA - LLAMAR Al 3176652227

Reallzada por: SD213 GUILLERMO JOSE VALENCIA VALENC Especlalidad ORTOPEDIA Y TRAUMATCOLOGIA

NOTA MEDICA

PACIENTE CON INDICACION DE EGRESC SE DAN ORDEN SAMAULATORIAS.

PLAN Y MANEJO
OBSERVACION .

VALORAGICN POR CRTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
OMEPRAZOL 40 MG IV CCADA DIA

ENOXA 40 MG SC CADA DAL, TRAAMDOL 50 MG CDA 12 HORAS SIHAY- DOLOR

AGETAMINOFEN 1 GRRAMO VO CADA 8 HORAS
RX DE PIERNA DERECHA

HEMOGRAMA, TIEMPQ, FUNCION RENAL
CONCILIACION MEDICAMENTOSA

LOSARTAN 50 MG VO CADA, 12 HORAS
CONTROL DE SIGNOS VITALES

REPORTAR NOEVDADES.

2811212027 09:47:31

Realizada por : M0362 JADER ALEXS ARIZALA QUINONES Especialldad: MEDICINA GENERA). - Fecha: 28/12/2022 12

PLANY MANEJO
PADD AGUBOS

- CIPROFLOXAGINA AMP 100 MG, APLICAR 4 AMPOLLAS (40OMG) CADA 12 HORAS POR & DIAS F4: 01.12.22

FF:0812.22 DA 2
- DICLOFENAGO 75 MG APLICAR 1 AMP IV CADA 12 HORAS

POR B DiAS.

- TRAMADOL 50MG, APLIGAR 1 AMP SC CADA 12 HORAS FOR 6 DIAS.

ENOXAPARIANA 40 MG, APLICAR 1 AMP SC CADA 24 HORAS FOR G DIAS.

RETORNAR EL 06.12.22 PARA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO*

SIGNOS VITALES POR ENFERMERIA
CUIDADO DE CATETER VENOSO
70 "HOSWTAL!

Usuario: 65764216



SO0CIEDAD N.8.0.R S.A5.

Repicrit
805023423 -1 Fag: 113 deldo
Fechai 28112122
EPICRISIS
¢ DATOS CENERALES € IENTEACION TR
HISTORIA CLINICA No. 16653526 G, Etareo 14 Edad 62 ANDS

Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Saxo Masculino

INGRESO Fee: 21/11/2022 00:58:38, EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Aln. ingrese TRIAGE Atn, Egreso  HOSPITALIZACGION

Fabellon Evelucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

1 CREATININA EN SUERC U DTROS FLUIDOS
Fecha de Drden: 21/11/2022
Creatinina :0.98 mgldl 0.73-1.18
Enzimatca @, .
TFG - Tasa de fitracién glomervlar :82.3 . -
Segin ecuacion CKD-EPI -
VALORES DE REFERENC
FFG > 00 mUminf1.73 m2 — TFG Normat &.
TFG 60 — 89 m¥minf1.73 m2 — Ligero descanso de TFG ..
TFG 60 - B¢ mifmin/1.73 m2 — Ligero descenso de TFG &
En TFG menares & 80 miminf1.73 m2 se medickin de 4
afbmlas craatinina. La Albuminuria (>30 mg/24 horas o un indice album &
es un marcador més sensltle para d i6n da dafio renal esp,
La TFG es cakulada usande la ecuacién CKD-EP {2009 Chronls Kidney Di:.
“ La farmula empleada, o consideca poblacian afrodescendlente, porlo .
hacersa en https:/Avew mdcalc.com/mdrd-gfr-equalion Levay AS, etal.;:.
Epidemislagy Collaboration). A new equalion to estimats glemerular 11 5,
May 5;150(8):604-12. dol: 10,7326/0003-4819-150-8-200805050-00006. Err :.
155({6):408PMID: 19414839; PMCID: PMC2763564. &,
FECHA Y HORA DE APLICACION: 21/11/2622 04:26:00REALIZADC POR : 805013591

1 RAGIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) DERECHA
Fecha de Orden: 21/1112022

Ra de Plema,

Haltazgos.

Turo externc con (jackin n proximal y distal an libia.
Frachira complela def tercio medlo de libia.

Frachira pleta con frag del tercio medio del paroné.
Aumento de tejldos bandos.

Caléter do dranafe.

No hay sighos da aflojamiente de! material quinirgico.

L. Luls Felipa Bustamanle Vélez.
MD Radldlego.
RM CD1497
.BSA
TJ.0 THOSVITAL"

Usuarjo; 65764216

SOCIEDAD N.S.ONR S.A.8.

805023423 -1 Pag:

REplcril
114 da 440

Frcha; 2812722

EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

TR

HISTORIA CLINIGA No. 16653926 G, Etareo 14
Ceduta ’ 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad 62 ANOS

Sexo Masculino

INGRESO Fec: 2171172022 00:58:38 EGRESO Fec: 20/12/2022 12:12:40
Atn. Ingrase TRIAGE Aln, Egrese  HOSPITALIZACICN

Pabellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

FECHA Y HORA DE APLICACION:21/14/2022 11:27.53 REALIZADO POR: RADIOLOGIA CLINICA TOMOGRAFIA

INTERCONSULTA POR: ORTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA
CBSERVACIONES:

Fachade Orden: 214172022

RESULTADOS: . FEGHA Y HORA DE APLICACIONY § ¢t : REALIZADD POR; JESUS LOPEZ PALECHOR
1 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE AMEDULA 08
Facha de Orden: 2171172022 N

CULTIVO PARA MICROORGANISMGS AEROBIOS EN MUESTRA DIFERENTE A ORINA, SA &

Cukivo !
Tipo de muestia: :SECRECION TIBIA DERECHA N 1 -

Aasullado del Cultivo: :Positivo

alslado; ;E| cter cloacae camplax

:Cafeplme::
:Caftazidma:S:0.5
“Ciprofioxacina:S;<= 0,06

sMeropenem:S:<= 0,25
‘Pigeracilinalazobactam:R:>= 128
“Tigedilina:B:<= 0,5

FECHA Y HORA DE APLICACION: 2341 12022 0B:26:00REALIZADO POR : 805013591
1 CULTIVO PARA MICROORGANISHOS £N CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OS

Fecha da Orden; 21/11/2022
CULTIVO PARA MICRODRGANISMOS AEROBIOS EN MUESTRA DIFERENTE A ORINA, SA -,

Cultivo ..
Tipo de muestra: :SECRECION TIBIA DERECHA N. 2

Resullado del Cuiliva; ;Posktivo

Microorganisme alslade; [Enterchacler doacaa complex
Anlibiogmm L

7J.0 "HOSVITAL"

Usuario: 65764216




SOCIEDAD N.S.D.R 5.AS5.
805023423 | -1

REpicrs
pag: 315 de14d

Fecha: 280112122

EPICRISIS .
i i -
1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION “mi;iamﬂm%“ﬁ" " "lﬁ”u!
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 74 Edad 62 ARNOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LfASS(_) GIRALDO Sexo Masculine
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESG Fee: 261212022 12:12:40
Atn, Ingreso  TRIAGE ' Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

Pabalfon Evoluclén: 3 OSSERVACION URGENCIAS

“AmlkacinaiSie=1
:CefazolinacRi>= 64
‘Cofepime:S:<= 0,42
Ceftazidmas:0,5
Clprofloxacina:Si<= 0,08
;:Ertagenam:8:<= 0,12
:Gentamicina:Si<= 1
Jimipenem:S:1
iMeropenem:Si<= 0,25
:Pipen-:ciﬂna!haznhaclai'n‘.ﬂ:>= 128
Migecidina3:<= 0.5

FECHA \ HORA DE APLICAGION: 23/ 1172022 08:27:00REALIZARO POR : 805013591

1 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A KIEDULA OS

Fecha de Orden: 2174112022

LULTIVO PARA MICROORGANISMOS AEROBIOS EN MUESTRA DIFERENTE A ORINA, SA :.
Cuilivo 2. /
Tipo da muesta; :SECRECION TIRlA DERECHA K. 3

Resultado del Cultivo: :Posilive
alstado: ! 1ob cloacaa camplex

Anlibiograma

WCefapimea:S;<= 0,12
Ceflazidima:8:0,5
Clprofloxacina:S:<= 0,08
:Ertapenam:Si<= 0,12

‘MerpenenSi<= 0,25
:Piperaciinatazobactam:Ri>= 128
Tigecidina:8i<= 05

FECRA Y HORA DE APLICACION: 231112022 DB:2B:DUI}EALIZADD POR: A05013551

1 CULTIVO PARA A|ECRODRGANISF.1DS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE AMEDULA QS

Fecha de Orden: 21/11/2022
74.0 "HOSWTAL®

Usuarlo; 65764218

SOCIEDAD N.8.D.R S.A., ' Repedl
Fag: 118 de 140

805023423 . -1
L Fecha: 28442122
EFPICRISIS
© oAroS CENERALES € IDENTIFIGACION ISR
HISTORIA CLINICA Mo, 16653926 G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexe Masculino
INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40
Atn. Ingrese  TRIAGE ) ~ An. Egreso HOSPITALIZACION

[ Pabolion Evelucién: 3 DBSERVACION URGENGIAS ‘

1 CULTIVD PARA MICROORGANISMOS EN CUALOUER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA o8 _CULTIVO BE SECRESION DE TIBIA DERECHA
Fecha de Orden: 21/11/2022 .

1 CULTIVO PARA MICROGRGANISMOS EN CUALOIHER ISUESTRA DIFERENTE AMEOULA OS GCULTIVO DE SECRESION DE TI8IA DERECHA
Fecha da Orden: 2141142022 . ) .

1 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALOUIER MUESTRA PFERENTE A MEDULAOS CLLTIVO DE SECRESION DE TI3IA BERECHA
Fecha de Grden; 2171472022 ’ . :

1 HEMOGRARSA HI (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ER[TROCITOS INDICES ER_MARANA 5 AM
Fecha de Orden; 22/11/2022 '
HEMOGRARWA 1,

PARAMETROS LEUCQCITARIOS ©.

Loucocitos 110.74 x10* ful 4.50¢ - 11.00

%Neurbfos :71.6 % 40.3 -74.8

Unlocitos :16.6 % 122 -47.1 .
s.Granutocites Inmaduros 0.5 % 0.0 6

%Monocites (6.8 % 4.4 -123

%Eosindliles 120 % 0.0 -44

%Basdhlos 0.5 % 0.0 -0.7 4
Recuente Difsrancial absolule: ;.

#Neursfilos ;7.70 x10M ul 1.82 -7.42

#linfocitos 11.78 x10*3/ul 0,65 -3.00

#Granulocilos Inmadures :0.05

#htonocltos :0.95 x10*3 ful. 019 -0.77

#Eosindflos :0.21 x10*3 L G.03 -0.52

#Basaflos:0.05 x10"3 ul 0.01 -0.05

PARAMETROS ERITROCITARIOS = ) \
Eritrocitos :3.43 x10%6 ul 418 -5.48

Hemwoglobina :10.4 gidi 11.8 - 154

Hematocrito 20,7 % 36.2 -48.3

Volumen Corpuscular Kedio (MCV):88.5 1L 800 -98.3
Heml}globmaCorpuscuiarMedla(MCH):ﬂﬂ;} p3 285 -314

C ton Media de b Cerpuscilar (MCHC) :33.9 gidt 31.9 -34.8
Ancho da Distibudién Eritvocitaria (RDW) 1141 % 123 - 143
PARAMETROS PEAQUETARIOS &

Rocuente de Plaquetas (PLT) 498 x10*3 L §50 - 400
Volumen Plaguetzrio Medio {MPV) .7 IL 0.7 119
EEGHA ¥ HORA DE APLICACION:23/11/2022 03:04:00REALIZADO POR : 805013591

1 PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO MARANA 5 AM -
Fecha de Orden: 221112022 N
Proteina C Reactiva 140,59 mgf." 0-5
nmunoturbidimétrica :.
FEGCHA ¥ HORA DE APLICACION;23/11/2022 03:05:00REALIZADO POR ¢ 805013501
7.0 *HOBVITAL* . ) Usuarlo: 65764216



SOCIEDAD N.5.D.R 5.A.8. " REpict

SOGIERAD N.S.D.R 5.A.5, REphrit
805023423 -1 Pagi 147 dot40
Fecha: 20/ 222
EPICRISIS
. OATOS GENERALES E IDENTIHGAGION A A
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Etareo 14 Edad 62 AROS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO  Sexo Mascuiino
INGRESD Fec! 25/11/2022 00:58:38 . EGRESOC Fec: 281212022 12:12:40 ,
Aln.tngreso  TRIAGE Aln. Egreso  HOSPITALIZACION '

805023423 -1 ) Pag: 118 de 140
Fecha: 28112122
EPICRISIS
1. DATOS GENERALES E IIENTIFICACIGN (LACTERRCHHEN EMEA a0
HISTOR{A CLINICA No. 16653926 . G, Etareo i4 Edad 62 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO © Sexe Masculino
INGRESO Fae: 24/11/2022 0D:58:38 EGRESO Fec! 28/12/2022 12:12:40
Atn.ingreso  TRIAGE Atn, Egreso HOSPITALIZAGION

r Pahellon Evolucién: 3 OBSERVACION URGENCIAS

Pabeifon Evalucidn: 3 OBSERVACION URGENCIAS

1 TIEMPO O PROTROMBINA [TP]
Fecha de Orden; 24/11/2022
TIEMPO DE PROTROMBINA -TP- 2.
TIEMPO DE PROTROMBINA PACIENTE 1144 Seg 11.7-153
Tlampo de Protrombina Control Normal: 1437
INR (intemational Nermalized Ratio) :1.05
Proflaxis de trombosls venosa profunda: 1.5- 2.0 " @
Profiaxls de romboembolisme pulmenan 2.0-2.5" .
Prélests valvtares izqulerdas: 2.5 - 3.0 71,
Prélests valvutares derachas: 3.6 -4.0" 1
NOTA: No se recomienda realizar segulmlento de Ios pacientss en labora &,
diferentes, ya que tanto Ios valores de 151 {Indice de Sensibilidad :.
Internacional) da Jos reaclivos empleada camo fos del controf normal &
que son establecidos en cada Instiluclan, inclden de manesa importante &
an los resullados de INR del paciente y su comparacidn puede :,
mostrar dife I Q8 NG NEC
reflelan la siuactsn real del paciente.’,
NOTA: Camblo de matodologia @ parllr de 15 ds Junlo de 20185,
Cronométriea = )
FECHA Y HORA DE APLICACION:24/41/2022 17:03:00REALIZADO POR : 885013591

1 TIEEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL
Fecha da Orden: 2471112022
TIEMPO PARCIAL DE TROMBOPLASTINA -TTP- 1.
TTP Pacionta :20.5 Seq 23.6 - 34.8 ‘
(Tiempo Parcial de Tromboplastina) =
Tiempa ds Tromboplatina Control Normal :28.3
NODTA: Camblo de melodalogla a parilr de 15 de Junjo de 2018 :.
Cronométrea 2,
FECHA Y HORA DE APLICACION: 2471172022 17.03:.00REALIZARGC POR : 80504354

i ERITROSEUIMENTACION VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VEC] MANLIAL

Fecha da Orden: 25/11/2022

Eritrosedimentacidn Westergreén 1Hora :63 mm 0~ 20

Fatomelra Capilar Cuantilativa :,

FECHA Y HORA DE APLICACION:25/11/2022 21 34:00REALIZADO POR 805013591

1 HEMCGRAMA Il (HEMOGL OBINA HEMATOCRITO RECUENTO OE ERITROCITOS INDICES £R_AHORA

Facha de Ordan; 25/11/2022
HEMODGRANMA 1.
PARAMETROS LEUCOCITARIOS &,

7.0 *HOSVITAL® . Usurario: 65764216

Leycocilos ;6.23 1043 ful. 4.50 - 11.00

%MNeubSfilos ;758 % 403 -74.8

%iinfocltos 1141 % 322 -474

%Granulocitos Inmaduros 0.4 % 0.0 0.6

%Monocllos :6.0 % 4.4 -323

%Eosindfilos 1.2 % 0.0: - 4.4

%Basofilos 0.7 % 0.0 -07

Recuento Difarenchal absolator 1.

#Meurtfilos :6.22 x10*A L 1.82 -7.42

#Linfocitos 1116 X10°3 AL 0.85 -3.00

#Granulocilos Inmaduros :0.03

#Monochos :0.66 XT3 .19 -0.77

H#Eosindfitos :0.10 x10*3 Jul. 003 -0.52

#Basbllos 3.06 x10*3 Ll 001 -005

PARAMETROS ERITROCITARIOS 1.

Eritrocitos :3.83 x10°6 ful 4.18° -5.48

Hemoglobina 1.4 g/l 11.9 -15.4 '

. Rematocrito :34.3 % 36.2 -483 '

Volumen Corpuscular Medio (MCY}:8S.6 It 60.0 -96.3

Hemngluhina Corpuscular Media ((4CH) :29.8 pg 265 -314
traclén Medla de He: bina Corpuscular (MCHC):33.2 gfdl 31.8 -34.8

Ancho da Distribucidn Eritrocitarta (ROW) 113.6 % 123 -143

PARAMETROS FLAQUETARIOS &

Retuento de Plagualas {PLT):556 x10*3 AL 150 - 400

Volumen Plaquetario Medlo (MPV) 9.5 . 9.7 -119

FECKA Y HORA DE APLICACION:25/11/3022 16:54:00REALIZADO POR : BU5013591

1 PROTEINA TRANSPORTAOCRA OE HORMONAS SEXUALES [PTHS!
Facha de Opden:, 25/11/2022
Globulina Transportadora Hormaonas :25.4 amolil 17.1-77.6
Sexval (SHBG):. 0 34.3 -147.7
Qi da Microparticulas {CMIA) &
FECHA Y HORA DE APLICACION;28/11/2022 20;30:00REALIZADO POR : 805013531

1 HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA
Facha de Oeden: 25/11/2022
Hemoglobina Glicosdada:5.12 % 4.0-5.6
(en unidades NGSP): 0 57-6.4 .
Hemoglobina Glicasiada ;32.0
(en unidades IFCC) 1. -
En pacianty Intomalicos na di T lguales o may .
deban ser confimades mediante segunda muestra con un intervate minimo 2.
Valores de refrrencia segon criterio ADA 2015 (Diab. Care Vol 38, 51 -5,
7.0 *HOSWITAL® Usuario, 65?542‘.6‘




SOCIEDAD N.8.D.R S.A8, REplerit SOCIERAD N.5.D.R 5.A.5.

REpiail
' 8050234238 -1 Pag: 119 daldd 805023423 -1 Pagi 120 datdd
Facha: 2812422 | R Fecha: 28/42/22
EPICRISIS . EPICRISIS
. . . I . . i
e ENERALES £ ENTFOAGION . T @ bATOS GENERALES E IENHEICAGION | B
v - . .
HISTORIA GLINIGA No. 18653926 G. Etarso 14 Edad 62 AROCS HESTORIA CLINICA No. 16653926 . G. Etareo 14 Edad 62 ANOS
Cedula ’ 16653526 JOSE ALBERTO LLASS0 GIRALDO Sexo Masculine Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculine
INGRESD Feg: 2311112022 00:50:38 EGRESO Fec: 28/12/2022 12:12:40° INGRESO Fec: 21/11/2022 00:58:28 EGRESO Fac: Z8/12/2022 12:12:40
Atn.ingreso  TRIAGE Atn, Egrese  HOSPITALIZACION Afn. Ingreso  TRIAGE Atn. Egrese . HOSPITALIZACION
Paballon Evolucion: 3 OBSERVACION URGENCIAS ! | Pahollon Evoluclén: 3 OBSERVACION URGENCIAS
Cromatografia Ligulda da Alla Resofuckn (HPLC) & Segtin ecusclén CKD-EPI ;.
FECHA ¥ HORA DE APLICACION: 25/11/2022 21:50:00REALIZADO FOR : B05013581 VALCQRES DE REFERENGHA: =
. . TFG > 90 miimin/1.73 m2 — TFG Notmal &
1 CALCID IOMICO . ) . . TFG 60— 89 miimin/1.73 m2 — Ligero descenso de TFG &
Fecha de Drdew: 25/11/2022 TEG 60 - 89 m¥min1,73 m2 — Ligero dascenso de TFG
Calcip lonizade 1113 mmolfl. 1.43-1.32 b En TFG menores a 90 mUmin/1.73 m2 se recomienda medizion de ml:malhu
FECHA Y HORA BE APLICACION: 251112022 20:22,00REALIZADO POR : 80501359t ' . albiimina creatinina. La Albuminuria (>30 mg/24 foras o un Indice elbum .

s un mareador mas sensible pam deteccidn da dafio renal temprmno, esp o
La TFG es caloulada usanda [a ecuacidn CKD-EPE {3009 Chranic Kicney DI ..
* La {érmula emp! no fach di poriu
hacarse en hltps:ifwww. mdeale, mmlmdrd-gf!vequa\wn Lawey AS, etal;

- Epldemiclogy Collaboratian). A new oqualion to asumala glomentar fil ;.
May 5;150(9):604-12. doi. 10.7326/0003-4818-150-8-200905050-00006. Ew &
165{6)d08PIMD; 18414839; PMCID: PMC2T63564. :.
FECHA ¥ HORA DE APLICACION:25/11/2022 17:11:00REALIZADO POR : B8G5NI3591

1 ALBUFHNA EN SUERC Y OTROS FLUEDOS
Fecha de Orden: 25711/2022
© Abimina ;3.9 gl 3.2-4.6
Giobullna :3.00
Neta: ta conceniracion de Globulina debe coresponder a 35%48% ..
da la concentracitn de Protelnas lotales. &
Relacisn AIG :1.30
Colorimébrica ;.
FECHA ¥ HORA DE APLICAGION:25/11/2022 17:04:00REALIZADD POR : 885013381 - -

1 HORKMONA ESTIMUEANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE
Fecha de Ocden: 2571172022 v

1 FOSFORO EN SUERD U OTROS FLUIDOS Tire y Hormena U nsible 0813 il G.250 - 4840
Fecha de Orden: 25/11/2022 ‘ 'ﬂs " lists G i de Micropariiculas [CHA)
. Inm te de Microparficulas L
o b - {
; sinmuen Sangre 4.4 mgidi 2.3-4.7 FECHA Y HORA DE APLICACION:25/11/2022 20:28:00REALIZABO POR : BOSG13591
nzlmalica ;. - .

ECHA CLON:25/H12022 47:11:00REALIZADO POR : 60501359 .
FECHA ¥ RORA DE APLICACION:26/11# ZAD 5018591 ‘ . . 1PRDTEINACREACTNAALTAPRECISIGNAUTOIMTIZADD

Fecha da Orden: 25/11/2022

- Proteina C Reactiva :26.15 mg/L 0-5 -
{nmunoturbidimétrica :.
FECHA ¥ HORA DE APLICACION: 251172022 172 11.00REALIZADO POR : 805013531

1 NMITROGENG UREICO
Fecha de Orden: 23/11/2022
Nitrbgeno Ureleo (BUN) 118.38 mgldL. 8.4 -257
. Enzimalica .
FECI LICACION:2511/2022 17:11:00REALIZAGO POR © 8050
HA ¥ HORA DE APLICA 25 EAl i 13591 2 CULTIVO PARA MICRODRGANISKMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA 05 TiBIA DERECHA 1 TIBIA DERECHA 2

CULTIVO PARA MICRODRGANISMOS EN CUALOUER KSR e e S e

Fecha de Order: 25/11/2022

1 pau A LES EN SUERO Y OTROS FLUIBOS .
1 PROTEMAS TOTA e CULTWO PARA MICRODRGANISMOS AEROBIOS EN MUESTRA DIFERENTE A ORINA, SA 1.

PROTEMAS TOTALES ER SUERO Y O)1RUS TS
Fecha de Orden: 25/11/2022 '
Proteinas Totales :6.9 gidl 5.2 8.1

- Espectrofolométrica &

FECHA ¥ HORA DE APLICACION: 25/ /2022 17:04:00REALIZADC POR : 805013591

Culiivo :.
Tipu da muostr: :Secrecion miembro Inferior dereche muestra 2

. Ressﬂlado al Culiiva: No sa phluvo crecimients de migroorganismos a las 72 horas de +
1 CREATIMINA EN SUERO I OTROS FLUIDOS B
3 CREATINENA PN SLERD G s e Incubaclén,
Fecha de Orden: 25/11/2022 . . :
Crealining :0.92 mg/dl G.73-1.18 L
-
Enzimdtica 1. . . . - FECHAYHORADE APL{CACIUN:EQH1.'2022’09:39:UOREMJZADO POR 1 805013591

TFG - Tasa de fitracién glomendar 368
7.0 “HOSVITAL" Usuarlo: 65765218 710 *HOSVITAL Usuario: 65764216
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. SOCIEDAD N.S.D.R S.A.S. REpirit "SOCIEDAD N.5.D.R 8.AS. REpldt
805023423 -1 Pags 1 de? R 805023423 -1 Pagi 2 do7 -
Fecha: 01410423 Fecha: 01440123
EFICRISIS: . EPICRISIS
i 9
b A708 CENERALES £ IDENTIIGACION IR . oA0s GENERALES £ IDENTIFIGAGION ‘ B
HISTORIA CLINICA No. 16653926 G, Etarec 14 Edad 83 ANOS HISTORIA CLINICA No. 16653926 G. Etareo 14 Edad 63 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASS0C GIRALDO Sexo Masculino Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Masculine
INGRESO Fec: 29/08/2023 16:50:27 EGRESO Fec: 01/10/2023 13:07:27 INGRESO Foc: 29/09/2023 16:50:27 EGRESO Fec: 01/10/2023 13:07:27
Aln. Ingreso AMBULATCRIO . Atn. Egreso  HOSPITALIZACION - ' Atn. Ingrese  AMBULATORIO Aln, Egreso  HOSPITALIZAGION ! '
| Patellon Evolucién: 4 CIRUGIA . ' { Pabellon Evolucién: 4 CIRUGIA
2. DIAGNOSTICOS i 5 TORNILLOS CE CORTICAL
i Dx ingraso R522 DOLOHK, NO ESPECIFICADO I MATERIALES MEDIREX
DJ‘ Salida A522  DOLOR, NO ESPECIFICADO | CHIPS ESPONJCSO0S 3000
Complicacion: 81 [] no [} -
| DxEgreso1 Hs2@  DOLOR, NOESPECIFICAGO | : Hallazgos : '
3. INTERVENCIONES - PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y/0 ESPECIALES HALLAZGOS: . ' :
7 - 1. CLAVO ENOOMEDULAR DE TIBIA FWO CON 2 TORNILLOS DE BLOQUEO PROXIMALES Y 3 TORNILLOS DE
CIRUGIAS BLOQUEQ DISTALES '
CANT  cHDIGO DESCRIPCIGN Grp QX 2. DEFECTQ SEGMENTARIQ DE 2.4 GM CON CORFIGALIZACION POSTERIOA DE LA TIBIA SOBHE EL ESPACIADOR
1 84850%-1 CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE ALTA: OSTEOTOMIAS O FRIACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FLIAG DE CEMENTO GSEO. '
Médico: JUAN CAMILO MEDINA GARCIA Especiafidad: OMTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA WVia: NINGUNA ) ’ Te]idos enviados a patologfa %1 [ ] no [X]
DESCRIPCION CIRUGIA
Madico MO311  JUAN CAMILG MEDINA GARCIA Esp. ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGLA
Dlagniostico Preoperatorio: MB6S OTRAS OSTEOMIELITIS CRONICAS -
Diagnostico Postoperaterin: M866 OTRAS OSTEOMIELITIS CRONICAS . )
Tipo de Herida: EIMPLA Tipo de Anestesia: EPIDURAL Tipo de Cirugla: PROGRAMADRA . ' [Nt JUAN CANSLG MEDINA GAACIA
Cantidad de Sangrado; 10 mi Via: BILATERAL . - fAzg. 106229637 . .
frealizacion Acto Quirurgico: AG/09/2023 Hora Inide  08:00:0¢ Hora Finak 09:20:00 . . ORTOPEDIA Y TRAUMATCOLOGIA
Tierapa de Perfusiéng 0,0¢ min.  Fempa de Clamp: 0 min ' .
Desaipden Quinurglca: 4. EGRESO
ANESTESIA RAQUIDEA. - CONDICIONES DEL USUARIO AL SALIR ¥ivo
DECUAITO SUPING B . - 5. ATENCION
ASEPSIA ¥ ANTISEPSIA A. CONDICIONES AL INGRESQ - MOTIVO DE CONSULTA
PAUSA DE SEGURIDAD C
ABORDAJE A TRAVES DE DE BORDE HEDIAL DEL COLGAJO LIBAE, SE RETIRA ESPAGIADOR DE CEMENTO. . . ) B. AESUMEN (ANAMNESIS Y ANTECEDENTES) CONDICIONES DE INGRESQ - ENFERMEDAD ACTUAL
ENCONTRANDO FORMACION DE HUESO POSTERIOR A ESTE ¥ DEFEGTO DE 2.4CH, SE PROCEDE A LIMPIEZA, SE REVISION POR SISTEMAS
TOMAN CULTIVOS DE TEXDO DE TilA EN AELACION AL ESPACIADOR, SE DECIDE ANTE LOS HALLAZGOS C. EXAMEN FISICO, PROCEDIMIENTOS Y EVOLUCION .
MANEJO CON 2DO TIEMPO DE MASQUELET.
ABORDAJE A LA TIBIA SOBRE TUBERCULD DE GERDY, SE HEALIZA VENTANA EN LA CORTICAL, SE PROCEDE A .
| TOMA DE AUTOINRJERTO, SE CONSIGUEN 1060 DE TEADD DSED ESPORIOS0, & MEZCLAN GON 300G DE EVOI-QCIONES ] . - '
ALGINJERTO ESPORJOSO EN CHIPS, SE CIERAA HERIDA DE TOMA DE INJERTO POR PLANOS, SIN . . Realizidapor: M0437 “NATHALIA CARREROQ JARAMILLO  Eepacialidad MEDICINA GENERAL 30/0972023 18:23:45
COMPLICAGIONES. S P - o . *INGRESO APISO™ .. - . _ :
EN DEFEGTD DE LA TISIA DEREGHA, SE APLIGAN LOS INJEATOS Y SE APLIGA PLACA ANTIRROTATORIA DCP, JOSE ALBEATO LASS0 GIRALDD
CON 2 TORNILOS FROXIMALES ¥ 2 DISTALES, SE VERIFIGA GONSTRUGTO BAIG INTENSIFICADOR DE CC 16653926
IMAGENES, SE PRESENTA AUPTURA DE TORNILLO COHTICAL APLICADO PACXIMALMENTE, SE FROGEDE A CIERRE EDAD: 63 ANOS
POR PLANOS CGN MONGFILAMENTD ABSGRBIBLE Y FIEL CON MONGCFILAMENTO NC ABSCRBIBLE. SIN . -
COMPLICACIONES, SE APLICAN VENDAJES BLANDOS. ’ Fl: 30109723

MOTIVO DE CONSULTA: * A CIRUGIA*
MATERIALES SAMPEDRO . ) : ‘
PLACA OGP DE 3.5MM 8 CRIFICIOS . ' ENFERMEDAD ACTUAL: ,

70.0 "HOSVITAL? Ysuario: 1080040177 ) 7J.0 “HOSVITAL” Usuario: 10300401.77
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1. DATOS GENERALES E |[DENTIFICACION

REpkri
Pag: 3 da?
Fecha:01/10/23
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6. Elareo 14
JOSE ALBERTO LASS0 GERALDO

HESTORIA CLINIGA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad 63 ANOS
. Sexe Masculino

EGHES®Q Fec: 01/10/2023 13:07:27
‘Atn. Egreso  HOSPITALIZACICN

INGRESC Fec: 29/09/2023 16:50:27
Atn. Ingreso  AMBULATORIO

r

SOCIEDAD N.S.D.R §.A.5.
- 805023423 -1
EPICRISIS

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

REplent
Pag: ol de?

' - Fecha: 011023

NG A

G, Elaren 14
JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926
Cedula 16653926

Edad 63 AROS

Sexo Masculino

EGRESO Fec: 03/50/5023 13:07:27
Atn. Egresn HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 29/09/2023 16:50;27
Atn.ingreso  AMBULATCORIO

Pahelton Evolicién: 4 CIRUGIA

Pabetion Eveluclon: 4 CIRUGIA

FACIENTE MASGULIND DE 63 ANOS CON ANTECEDENTE DE ACCIOENTE DE TRANSITC NOV 2022 CON FAACTURA

DE TIBI DERECHA GUE REQUIRIO DE MATERIAL DE OSTECSINTESIS MULTIPLES LAVADOS Y COLGAJOS POR
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA, FRIMER TIEMPO DE MASGUELET Y COLGAJD ALY QUIMERICO 19/12/2022, DE
HEMISION DE COLGAJO X HEMATOMA 211272622

AHORA CONSULTA PARA REALIZACION DE PROGEDIMIENTO QUAURGICO DE FJACION INTERNA DE CLAVC
ENDOMEDULAR. EN EL MOMENTO PACIENTE SiM DOLOR.

ANTECEDENTES:

PATOLOGIGOS: HTA

FARMACOLOGICOS: LDSARTAN 100 MG DIA, AMLGDIPING 5 MG NOCHE, ATORVASTATINA 40 MG DiA
QUIRUAGICOS: CIRUGIA DE AEGONSTRUCCIGN VEJIGA POR THAUMA CERRADO, FIJACION EXTERNAEN TIBIA
DEHRECHA CEINICA CRISTO REY DE 1AVADQ ¥ DESBRIDAMIENTO + VAC EN PIERNA DERECHA 21/11/2022. POP
DE PRIMER TIEMPO DE MASQUELET Y COLGAJO ALT QUIMERICO 19/12/2022, DE REVISIGN DE COLBAJO X
HEMATGMA 21/12/2022

ALERGICOS: NIEGA '

TOXICOS: ALCOHOL OCASIONAL

FAMILIARES PADRE CON HTA

COVID DOS DOSIS JANSEN

REVISION POR SISTEMAS: 1L.O REFERIDO EM ENFERMEDAD ACTUAL

EXAMEN FISICO

PAGIENTE EN ACEPTABLES CONDIGIONES GENERALES, AFEBRIL, HIDAATADO, EUPNEICO, CON SIGMDS
VITALES:

FC: 65 LPH, FR: 10 ARPM, SATO2 97% OZ AMBIENTE

CABEZA Y GUELLD: ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO KOVIL SIN
ADENGPATIA, NO INGURGITACION YUGULAR

CARDIOPULMONAR: TORAX SIMETRICO Y NORMOEXPANSIBLE, SIN TIRAJES, A LA AUSCULTACION AUIDOS
CARDIACOS RITMICOS, DE BUEN TONG, SIN SOPLOS. MURMULLG VESICULAR CONSERVAQDO, SIN AGAEGADOS
ABDOMEN: PLANO, PERISTALSIS POSTIVA, BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPATICN, S
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, RO MASAS

Gt DIURESIES ESPONTANEA

EXTREMIDADES: EUTRGFICAS, SIN EDEMAS, PULSOS DISTALES PRESENTES, LLENADO CAPILAR « 2 SEG
PIERNA DERECHA CUBIEATA CON VENDAJE COMPRESIVO SIN ESTIGMAS DE SANGRADO. -

SNG: ALEATA, ORIENTADO EN SUS 3 ESFERAS, FUERZA MUSCLLAR Y SENSIBILIDAD CONSERVADA, NO
FOCALZACIONES '

NOTA QUIRLIRGICA 30/09/2%:

ASDRDAJE A TRAVES B DE BORDE MEDIAL DEL COLGAJO LISRE, SE RETIRA ESPAGIADOR DE GEMENTO
ENCONTRANDO FORMACION DE HUESC

POSTERIGR A ESTE Y DEFECTO DE 24CM, SE PROGEDE A LIMPIEZA, SE TOMAN CULTIVOS DE TEJIDO DE
TIBIA EN HELAGION AL

7J.0 "HOSVITAL®

Usuario: 1080040877

ESPACIADOR, SE DECIDE ANTE LOS HALLAZGOS MANEJO CON 200 TIEMPO DE MASQUELET.

ABORDAIE A 1A TIB!A SOBRE TUBERCULO DE GERDY, SE REALIZA VENTANA EN LA CORTICAL, SE PHOCEDE A
TOMA DE INJERTO, SE .

CONSIGUEN 16CC DE TESDO QSEOQ ESPONJOSE, SE MEZCLAN CON 20CC DE ALOINJERTO ESFONJOSD EN GHIPS,
SE CIERAA HERIDA DE TOMA

DE INJERTQ POR PLANOS, SIN COMPLICACIONES.

EN DEFEGTO DE LA TIBIA DERECHA, SE APLCAN 103 INJERTOS Y SE APLICA FLACA ANTIRROTATORIA DCP,
CON 2 TORNILLOS PROXIMALES

¥ 2 DISTALES, SE VERIFICA CONSTRUCTO BAJQ INTENSIFICADOR DE IMAGENES, SE PRESENTA RUPTURA DE
TORNILLO CORTICAL APLICADO

PROXIMALMENTE, SE PROCEDE A GIERRAE POR PLANGS CON MONOFI[AMENTOABSOHB?BLE Y PIELCON
MONOFILAMENTC NOQ ABSORBIBLE. 8IN

COMPLICACIONES, SE APLICAN VEMOAJES BLANDOS,

MATERIAL ES SAMPEDRO

PLACA DCP DE 3.5MH 8 DRIFICIOS

& TORNILLOS DE COATICAL .

MATERTALES MEDIREX .
CHIPS ESPQNJOSO0S 30CC

HALLAZGOS:

1. GLAVO ENDOMEDULAR DE TIBIA FIJO CON 2 TORNILLOS DE BLOQUEQ PROXIMALES Y 3 TORNILLOS DE
BLOQUEQ DISTALES

2. DEFECTC SEGMENTARIO DE 2.4 CH CON COATICALIZAGION POSTER!CA DE LA TIBIA SOBRE EL ESPACIADOR
DE GEMENTO OSEO. ’

PARACLINICOS: NO TIENE

DX
1. POP DE FIJACION INTERNA DE CLAVO ENDOMEDULAR
2. ANTECEDRENTE DE FRAGTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA 12/1 112022
2.1 DEFEGTC DE COBERTUAA DE GXECKM EN TERCIO MEDIO DE TIBIA DERECHA
3. ANTECEDENTE DE HTA v

CULTIVOS NEUHDQUIRL!RG{COS 010323

ANALISIS:

PAGIENTE MASCULING CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITO NOV 2022 CON FRACTURA DE TIBIA
DERECHA QUE REQUIRIO DE MATERIAL DE OSTECSINTESIS MULTIPLES LAVADOS Y COLGAJOS POR CIRUGIA
_AEGONSTRUCTIVA, PAIMER TIEMPO SE MASQUELEEY COLGAJO ALT QUIMERICO 19/12/2022, DE REVISION DE
GOLGAJD X HEMATOMA 23/12/2022,

AHORA EN POF INMEDIATO BE FIJACION INTERNA DE CLAVO ENDOMEDULAR TIBIAL DERECHA CON HALLAZGOS DE
DEFECTO SEGMENTARIO DE 2.4 CM CON COATICAUZAGION POSTERIOR DE LA TIBIA SOBRE EL ESPACIADOR DE

7J0THOBVITAL"

Usuarlor 1080040177
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION

G. Etarea 14 Edad 63 AROS

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

HISTORIA CLINICA No. 16653926

Cedula 16653926 Sexo Masculing

EGRESQ Fec: 01/10/2023 13:07:27
Atn. Egreso HOSPITALIZACION

INGRESO Fec: 29/09/2023 16:60:27
Atn. Ingrese  AMBULATORIO

[ Pabeiian Evalucion: 4 CIRUGIA

CEMENTO OSEQ. P CULTIVOS INTRAQIX

PAGIENTE GUINIGAMENTE ESTASLE BOLOR MCDULADO, SIGNOS VITALES ESTABLES, SE SOLICITA PARAGUNICOS
DE CONTROL. ORDEN DE HOSPITALEZAGION FOR ORTOPEDIA SEGUIMIENTO POR CIRUGIA REGONSTRUCTIVA Y SE
REALIZA CONCILIACION MEDICAKMENTOSA.

SE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN:

HOSPIFALIZAR POR ORTOPEDIA

SEGUIMIENTO POR GX RECONSTRUCTIVA

P CULTIVO INTRAGUIRGRGICO

CONCILIACION MEDICAMENTOSA

83: PARACLINICOS

CONTAOL DE SIGNOS VITALES Y AVISAR CAMBIOS.

Realizada por : M0311 JUAN GAMILO MEDINA GARCIA Especlalidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA - Fecha:30/09

Realizada por:  M0311 JUAN CAMILO MEDINA GARCIA Especialidad OATCOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA @1/10/2023 11:22:26

CRTOFPEDIA
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA ¥ ALARGAMIENTOS OSEOS
‘
DX
1. FRAGCTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022
"+ - - POP DE FJACION EXTERNA EN CLINICA CRISTO REY
-- POP DE LAYADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN PIEANA DERECHA 211172022
2DEFECTO DE COSERTURA DE §X8CM EN,TEHGIE] MEDIO DE Ti8lA DERECHA
—~ POP DE PRIMER TIEMPC DE MASQUELET Y COLGAJO ALT QUIMERICO 19/12/2022

~ POP DE REVISION DE COLGAJO X HEMATOMA 214/1 242022
- POP DE SEGUNDO TIEMPO DE MASGUELET EN MIO 30/0%/23

SUBJETIVO: PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, DOLOR GONTROLACO.

' Usuarlo: 1080040177

7J.0 "HOSVITAL® i
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1. DATOS GENERALES E IDENTIFIGACION AR A R
HISTORIA CLINICA No, 16653926 G, Etareo 14 Edad 63 AROS

Cadula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Fexo Masculino

EGRESO Fec: 01/10/2023 13:067:27
Atn. Egreso HOSFITALIZACION

INGRESQ Fec: 29/09/2023 16:50:27
At Ingreso M_.'!BULATORIO

[ Pabelion Evoluclén: 4 CIRUGIA

DBJETIVO: ALERTA , AFEBRIL , 5IN ACOMPANANTE
EXAMEN FISICO ’ -
. EXTREMIDADES INFERIORES: MIMEBRC INFERIOR DEREGHO E IZQUIEROQ SE EVIDENCIA , HERIDAS SIN
ESTIGMA DE SANGRADO
 NEURGVASGULAR DISTAL CONSERVADO

ANALESIS

PACIENTE EN POP DE SEGUNDO TIEMPO BE MASQUELET

AHORA CON BUENA EVOLUCION CLINICA, ESTABLE, AFEBRIL, DOLGR CONTROLADO. COLOAJD AHERIDO
VASCULARIZADO -

POR CATCPEDIA RECONSTAUCTIVA NO REQUIERE MAS FROCEDIMIENTOQ QUIRUGICOS

SE DA SAUDA CON SUPAESION ANTIBIOTICA , CITA DE CONTROL , TROMBOPROFILAXIS

SE LE EXPLICA A PAGIENTE GUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

FLAN

EGRESC

TEAAPIA FISIGA CON ENFASIS EN ISOMETRICOS , FORTALECIMIENTO DE CUADRICEPS , AMA DE RODILLA Y
TOBILLO A TOLERANCIA , DEAMBULACION CON MULETAS CON APOYQ DE 20% DE MID
AGETAMINOFEN 1 GA CADA 8 HORAS POR 10 DIAS £60

TRAMADOL 50 MG TOMAR UNA TABLETA CADA 12 KORAS PGR 10 DIAS #2¢
PREGABALINA 75 MG MOCHE POR 15 DIAS PUEDE CAUSAR SOMNOLENCIA
TAIMETRQPIM 160/800 MG TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HOAAS FOR 10 DIAS
CIPROFLOXACINO 500 MG TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 10 DIAS
ENOXAPARINA 40 MG SC DIA FOR 12 DIAS

SCLICITA CITADE CONTAOL EN UNA SEMANA AL 317 665 2227

6. EXAMEN DE APOYQ Y DIAGNOSTICO - -
Cant, Rescripclén Observacionas
1 HEMOGRAMA 11| {HEMOGLOBINA HEMATOCRITO AECUENTC DE ERITROCITOS INDICES ER _CONTROL FOSTOPERATORIO, TOMAR EN 6 H

Fecha de Orden: 30/09/2023

1 PADKIGHAFIA DE FIERNA (AP, LATERAL)

U‘EFIECHA CONTHGL_PO-STOFEFIATORIO
Fecha da Orden: 30/09/2023 - '

FEGHA Y HORA DE APLICACION:3009/(2023 16:21:23 REALIZADO POR: RADIOLOGIA CLINICA
Reallzada por : 0311 JUAN CAMILO MEDINA GARCIA Especlalidad: ORTOPEDIA ¥ TRAUMATOLOGIA - Fecha: 140

1 RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNAY DERECHO CONTROL POSTOPERATCRIO
Fecha de Orden: 34/09/2023 -

FECHA Y HORA DE APLICACION:30/08/2023 16:21:35 AREALIZADOC POR: RADICLOGIA CLIMICA

7.0 HOSVITAL Usuarlo: 1080040177
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1, DATQS GENERALES E IDENTIFICACION

HISTORIA CLINICA No. 16653926 ' G. Flaren 14 Edad 63 ANOS
Cedula 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO Sexo Mascufino
INGRESO Fec: 29/09/2023 16:50:27 EGRESO Fec: 01/10/2023 13:07:27
Aln, Ingreso  AMBULATORIO Atn. Egreso  HOSPITALIZACION
| “Pabeiton Evolucten: 4 GIRUGIA : ]

1 CULTIVQ PARA MICROORGANSMOS EN.CUALOUIER MUESTAA DIFER EAMEDULA OS
Facha de Orden: 30/09/2023

1 HEMOGRAMA LIl (HEMOSLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ER_AM
Fecha de Orden: 30/09/2023

1 NITHOGENO UREICC At
Fecha de Ordon: 300912023
1 CREATININA EN SUERG. U OFROS FLUIDOS o -
Fecha de Orden: 30/0%/2023
25 TERAPIA FISICA INTEGRAL ENFASIS EN /SOMETRICOS FORTALECIMIENT
Fecha de Orden: 01/£0/2023
INTERCONSULTA FOR: ORTOFEDIA Y TRAUMATOLOGIA . Fecha de Orden: 0145072023
OBSEAVACIONES: GiTA DECONTROL CEL 3176652227 .
RESLLTADOS: . FECHAY HORA DE APLICACIONY / 3 : REALIZADO POR: JESUS LOPEZ PALECHOR
7, MEDICAMENTOS SUMINISTRADOS
Cantidad ) Descripelén
6,00 AMPOLLAS ENOXAPARINA SOLUCION IMYECTABLE 40 MG/0.4 ML
6,00 AMPCLLAS CEFAZOLINA POLVO PARA RECDNSmiR ASOLINY. 1G
4,00 AMPOLLAS CIPROFLOXACINA SOLUCION INYECTABLE 400 MG/200 ML
2,40 AMPOLLAS HIDROMORFONA CLORHIDAATO SOLUGION INYECTABLE 2 MGMUE ML
$,00 AMPOLLAS DIPIRONA SODICA SOLUCION INYECTABLE 1 G2 ML
4,00 CAPSULA AMLODIPIND BESILATO TABLETA 5MG
_ 3.60 CAPSULA 10SARTAN POTASIGO TABLETA O TABLETA RECUBEATA 100 MG
N 3,60 CAPSULA ATORVASTATINA TASLETA O CAPSULA 40 MG
8,00 AMPOLLAS " CIPROFLOXACINA SOLUCION INYECTABLE 100 MGADG ML
1,00 CAPSULA TRWMETQPRIM/SULFAMETOXAZOL TABLETA 1604800 MG
1,00 FABLETA CIPROFLOXAGINA (R) TABLETA 560 MG
1,00 FRASCO 7 TRAMADOL CLCRHIDRATC SOLUCION ORAL 100 i\lGl'MlJﬂJ ML
1,00 CAPSULA - ACETAMINOFEN TABLETA O GAPSULA 500 HG
1,00 CAPSULA PAEGABALINA CAPSULA 75 MG

50305 CARLOS DRLANDO SAENZ COPETE
- Roy. 1130596871
DRTOPEDIA ¥ THAUMATCLOGIA

7.0 *HOSVITAL" ’ Usuarlo: 1030040177



SOCIEDAD N.S.D.R S.AS. : [RHCEvVXMd]
805023423 Fecha: 07/10/23

HOJA DE EVOLUCION X MEDICO Hora: 17:4¢:51

Pagina: 1
Paciente: ¢C 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO
Edad: 83 ANOS Empresa: SALUDTOTAL PGP [PGP-ORD] *U* :
Pabellon: HOSPITALIZACION PISO 3 Cama: 306A
# Fecha Evolucion
1 01/10/23 11:22:57 ORTOPEDIA

CIRUGIA RECONSTRUCTIVA Y ALARGAMIENTOS OSEOS

IDX: ]

‘1. FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA 12/11/2022

~ POP DE FLJACION EXTER!\iA EN CLINICA CRISTO REY

-~ POP DE LAVADO Y DESBRIDMAIENTO + VAC EN PIERNA DERECHA 21/11/2022
2.DEFECTO DE COBERTURA DE 8X8CM EN TERCIO MEDIC DE TiBIA DERECHA

— POP DE PRIMER TIEMPO DE MASQUELET Y COLGAJO ALT QUIMERICQO 18/12/2022

— POP DE REVISION DE COLGAJO X HEMATOMA 21/12/2022
—~ POP DE SEGUNDQ TIEMPO DE MASQUELET EN MID 30/09/23 -

SUBJETIVO: PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, DOLOR CONTROLADO.

OBJETIVC: ALERTA , AFEBRIL . SIN ACOMPARANTE

EXAMEN FISICO

. EXTREMIDADES INFERIORES: MIMEBRO INFERIOR DERECHO E IZQUIERDO SE EVIDENCIA
HERIDAS SIN ESTIGMA DE SANGRADO

NEURQVASCULAR DISTAL CONSERVADO

ANALISIS : : .

PACIENTE EN POP DE SEGUNDO TIEMPO DE MASQUELET

AHORA CON BUENA EVOLUCION CLINICA, ESTABLE, AFEBRIL, DOLOR CONTRCULADO. COLGAJD
AHERIDG

VASCULARIZADC \
POR CRTOPEDIA RECONSTRUCTIVA NO REQUIERE MAS PROCEDIMIENTO QUIRUGICOS

SE DA SALIDA CON SUPRESION ANTIBICTICA |, CITA DE CONTROL , TROMBOPROFILAXIS

SE LE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

EGRESC

TERAPIA FiSICA CON ENFASIS EN ISOMETRICCS ; FORTALECIMIENTO DE CUADRICEPS , AMA
DE RODILLA ¥ TOBILLO A TOLERANCIA , PEAMBULACICN CON MULETAS CON APOYO DE 20% DE
MiD -

ACETAM!NOI"EN 1 GR CADA 8 HORAS POR 10 DIAS #B60

" TRAMADOL 50 MG TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 10DIAS #20

PREGABALINA 75 MG NOCHE POR 15 DIAS PUEDE CAUSAR SCMNOLENCIA
TRIMETROPIN 180/800 MG TCMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 10 DIAS
CIPROFLOXACING 500 MG TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 10 DIAS
ENOXAPARINA 40 MG SC DIAFOR 10 DIAS



# Fecha

SOCIEDAD N.S.D.R S.A.S.
805023423

HOJA DE EVOLUCION X MEDICO

Paciente: CC 16653926 JOSE ALBERTQO LASSC GIRALDO

Edad: 63 ANOS Empresa: SALUDTOTAL PGP [PGP-ORD] *U*
Pabellon: HOSPITALIZACION PISG 3 " Cama: 306A
© Evolucién

[RHCEvXMd] -
Fecha: 07/10/23
Hora: 11:49:51
Pagina: 2

SOLICITA CITA DE CONTROL EN UNA SEMANA AL 317 665 2227

7J.0 *HOSVITAL”

JUAN CAMILO MEDINA GARCIA
Reg. 1062296137
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
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INTERCONSULTA AMBULATORIO ‘
FECHA ORD. MEDICA: 01/10/2023 11:49°23 .
Paciente: . e 16653926 JOSE 8L.BERTO LASSO0 GIRALDO . ’ Edad: 63 ANOS
Empresa: SALUDTOTAL PGP [PGP-ORD] *U* . _ . : :
Pabeilan: HOSPITALIZACION PIS0.3 Cama: 3068
DIAGNOSTICOS ACTUALES
Cddigo Descripcidn . Clase
i SOLICITUD DE INTERCONSULTA
Codigo Descripcion : Prioridad |
514 ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA Convencional
OBSERV. | CITA DECONTROL CEL 3176652227

Profesional

CARLOS ORLANDO SAENZ COPETE -
Reg. Med. 1130596871 >
. ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA



Paciente: CC 16653826
Fecha de nacimiento:. 03/08/1960
Empresa: SALUDTOTAL PGP [PGP-ORD] *U*

Pabellon

SQCIEDAD N.S.D.R. $.A.S.
805023423

FECHA ORD. MEDICA: 01/10/2623 11:49:23

[RCrdLabr]

Fecha: 07/10/23
- Hora: 11:57:07

Pagina: 1

JOSE ALBERTO LASSO GIRALDO

Edad: 63 ANOS Sexo:M. Folio:

: HOSPITALIZACION PISO 3

Diagnostico: R529 DOLOR, NO ESPECIFICADO

827

Cama: 306A

Cédigo

Descripclén

Urg.

Cani.

831001

TERAPIA FISICA INTEGRAL

ENFASIS EN ISOMETRICOS FORTALECIMIENTO DE CUADRICEPTS, AMA DE RODILLAY

TOBILLOA TOLERANCIA,

23

7J.0 *HOSVITAL"

CARLOS ORLANDO SAENZ COPETE
C.CN° 1130598871

Reg. MD.1130598871

ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA
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CALLE 10 NRO. 33-51 Pagina: 1
RECOMENDACIONES - ' »
Paciente: CC 16653926 JOSE ALBERTO LASSO GIRALDC
Fecha de Nacimiento: 03/08/1960 00:00:00 Edad: 63 A Sexo: Masculino Folio: 527
Empresa: SALUDTOTAL PGP [PGP-ORD] *U* :
Pabellon: Cama:

Diagnostico: OTRAS OSTEOMIELITIS CRONICAS

40 3. ORDENES MEDICAS

RECOMENDACIONES GENERALES:

1. NO APOYQ DE MIEMBRO AFECTADO ANTES DE LA CITA DE CONTROL.

2. USQO OE CAMINADOR, SILLA DE RUEDAS. .

3. NO MANIPULAR HERIDA (NO RETIRO EN CASA DE APOSITOS Y GASAS, MANTENER APOSITOS
SECOS Y LIMPIOS). .

4 CITA CONTROL CON ORTOPEDIA

SIGNOS DE ALARMA! B : .
EN CASO DE PRESENTAR: FIEBRE, DOLCR EN MIEMEROS INFERIORES, DO