¥

o IPS: HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS - cAL [__HISTORIA CLINICA__]
EPICRISIS

SALA DE RECIEN NACIDOS Cradnro 17 -67 CALI - COLOMBIA

NOWBRES | (156455129 ] sy
- APELLIDOS |[RN DIAZ —__][RADA EDAD :
([FECHA DE INGRESO 26/09/2019 20:04.04 FECHADEE (LRET\O ! DAj@QOm:esl

27/09/2019 18:28:
SERVICIO DE INGRESO SALA DE RECIEN NACIDOS 16:2851
ESTADO GENERAL AL INGRESO

ACEPTABLE

SERVICIO DE EGRESO SALA DE RECIEN NACIDOS

ESTADO GENERAL AL EGRESO ]
ACEPTABLE ﬁ)
MOTIVO DE LA [RECIEN NACIDO HIJO DE MILEXIS DIAZ
‘MF : —

RECIEN NACIDO HIJO DE MILEXIS B .
MEDAD |BICHOPS DESFAVORABLE. ADRED(':AOZ,J25"&2’;$§3(‘E%°PNR23XTE§& DE FcElggADAMA 20652690 CON CERTIFICADO OE NACIDO VIV DE 15645612-6 PRODUCTO DE CESAREATG
ACTUA |FEMENINO, CON PESO DE 3420 GRAMOS oros y 1R . A DE NACIMIENTO 26/09/2019 A LAS 18+13, RECIEN NACIDO A TERMING DE 40SEMANAS _ SEXO

M PC: : :

0, CON LIQUIDO AMNIOTICO MECONIADO DIURESIS NEgAqr‘ilS?\A :’AT.34 PA:32, QUIEN NACE CON APGAR DE 2 A LOS 5 MNTPOS DE-4- A LOS DIEZ MINUTOS DE 6, CON SILVERMAN DE
ALCOHOL Y PROFILAXIS OFTALMICA CON GENTAMICINA . SE AbMIIEh(l:Ig‘rl"‘FI&POS'TNOS“ SE LE REALIZA REANIMACION INMEDIATA Y SE LE HACE PROFILAXIS UMBILICAL CON
IDENTIFICACION, ' VITAMINA K INTRAMUSCULAR EN CARA LATERAL DE MUSLO IZQUIERDO, SE COLOCA MANILLA DE

R

[ANTE [MATERNOS:
CEDE |E

DAD: 27ANOS G1P1 GSM:B+ N: : i
NTES | CONTROLES PRENATALES: 10 VIH:NEGAT6IVO SEROLOGIA: NEGATIVA TOXOPLASMA IGG E IGM NEGATIVOS. CULTIVO RECTOVAGINAL:

REVISION POR SISTEMAS
RECIEN NACIDO SE LE REALIZO REANIMAGION INMEDIATA

]

ESADLELL‘\ZGO I ZlEelh_mh\lgARLMAL Cabeza : NORMAL Cuello/Torax - NORMAL Cardio/Puimonar :NORMAL Abdomen/Espalda : NORMAL Genital/Recto :NORMAL Extremidades - NORMAL Neurologico :EN LO 1

JEXAMEN
IFISICO

!C RECIEN NACIDO A TERMINO DE 40 SEMANAS, CON PESO ADECUADO PARA LA EDAD GESTACIONAL 3420 GRAMOS, FECHA DE NACIEMIENTO 26/09/201.9, HORA 18+13, SEXO FEMENINO i
O IPRODUCTO DE CESAREA POR BICHOPS DEFAVORABLE , QUIEN NACE CON APGAR DE 2 AL MINUTO DE 4 ALOS 10 Y DE 6 A LOS 10 MINUTOS, AL MOMENTO DEL NACIMIENTO SE LE !

ip {REALIZA REANIMACION PULMONAR , NO RESPONDE A ESTIMULOS, CON POBRE ADAPTACION AL MEDIO AMBIENTE, SE DECIDE DEJAR EN OBSERVACION CON LAS SIGUIENTES
u {ORDENES:

iC 11. DEJAR EN UCIN

n; |2 NADA VIA ORAL
1 )

IDIAGNOSTICOS DE INGRESO | _
IP211 JASFIXIA DEL NACIMIENTO, LEVE Y MODERADA Jlok] u

| N HORAS DE LA TARDE PRESENTO 2 EPISODIO CONVULSIVOS TONICOS ACOMPANADOS DE DESATURACION Y MANEJADOS INICIALMENTE CON FENOBARBITAL T AMP 40MG Y POSTERIORMENTE CON
\E/ SESSSD%ASP?SOOEDIO ADMINITRACION DE SEGUNDA AMPOLLA DE FENOBARBITAL PARA COMPLETAR LA IMPREGNACION. A LAS 17+50 PRESENTO TERCER EPISODIO CONVULSIVO EL CUAL NO SE PUDO ADMINITRAR MASI
O (MEDICAMENTO YA QUE SE LLEGA A DOSIS MAXIMA DE IMPREGNACION CON LAS DOSIS ANTERIORES (22.8MG) PACIENTE QUIEN REQUIERE MANEJO EN UNIDAD DE CUIDADOS INTESIVOS NEONATAL. J

IL
|u|

cl|

q

N

[AYUDAS DIAGNOSTICAS

]
{CUADRO HEMATICO. PCR, GASES ARTERIALES, HEMOCULTIVO

DIAGNOSTICOS DE EGRESO
P90X |CONVULSIONES DEL RECIEN NACIDO Jlok]

[TRATAMIENTOS Y/O PROCEDIMIENTOS REALIZADOS |

[ﬁﬂCiALEMNTE CON FENOBARBITAL 1 AMP DE 40MG Y POSTERIORMENTE CON SEGUNDO EPIS0ODIO ADMINITRACION DE SEGUNDA AMP DE FENOBARBITAL

[MEDICO
[INTERCONSULTAS REALIZADAS ] | CERTIFICADO
[NINGUNA y
(oESTING OF PACTENTE s L il T
RIO DESTINO DE PACIENTE |[Remision a otra Institucién | A Carrt A
%221%1% ;&—otﬁ%}%ﬁﬁma 7 EPISODIOS CONVULSIVOS TONICOS ACOMPANADOS DE DESATURACION MANEJADOS ‘f’ A DL

'L CEERE R
R ,E\f}fmﬂe ‘
PARA COMPLETAR LA IMPREGNACION. A LAS 17+50 PRESENTO TERCER EPISODIO CONVULSIVO EN EL CUAL NO SE PUDO Az":g?;;x?o’z}: %E‘DE'(L:::E)E;;‘ETSTQ 1.c "Sl a‘{
YA QUE SE LLEGA A DOSIS MAXIMA DE IMPREGNACION CON LAS DOSIS ANTERIORES (22 8MG) Y HAY RIESGO D\E/oDsEz:gzkA?LTﬂL‘ .Unl
PACIENTE EN REGULARES CONDICIONES GENERALES QUIEN REQUIERE MANEJO EN UNIDAD CUIDADOS INTES!

A
[MEDICO - SALIDA — ] (80407243 "] [SMITH CARRILLO BAQUERO ]
ESTADO FINAL [VIVO [DIAS INCAPACIDAD [0 | :
[FDILIGENCIO ISMITIH CARRILLO BAQUERO [REGISTRO __][283382___ ] [REGISTRO MEDICO Y CARGO [47794-95 ]}

Fecha y Hora de Impresion : 27/09/2019 18:28:07 RedSalud V.1 MEDICO PEDIATRA



TTRrassaN AU LU | ALIZADO

N
PPS:Hosp
- ITAL SAN JUAN DE DIOS . o
INFORME DE LABORATOR -CALI
[cop_examen EXAME 10 CLINICO
" —
903839 GASES ART RECIBIDO JHisTo
REPOSO ERIALES (EN — 157/09/20 ald DOCUMENTO
cop O EN EJERCIC 19 NOMBRE{
= 1GO REFERENCIA 10) 13:33:13  [|1186127 156456128 APELLIDO1|[NRO_ORDEN
o171 P - temperatura :Ezs;iLTA% MINIMA MAXIVA HUA DE MILEXIS|RN DIAZ 435670?\
12 = 7‘274 A : UNIDAD_RESULTADO
2 PO2 - PRESION PARCIAL ' 7.350 ren
ois. PCO2 - PRESION P 2%, 80 ] _
o4 H+ ARCIAL _[212 35 400 mmHg
5
I 53.2
015 ctO2 - DIOXIDO mmHg
TOTAL CARBONICO 23.1 Vol % nmol/l
016 BE - EXCESO BASE ’ Vo o
— SANGUINEO 46 ol %
BE(act
018 BEecf) _14.7 mout
172 mmol/l
019 SO2 - SATURACI
L OXIGENO ON DE 971 mmol/l
lﬂ AaDO2 -GRADIENTE 02 nmol/L
- ALVEOLAR/ARTERIAL 15.6
0;; tHb(e) - HEMOGLOBINA 15.0 nmol/L
?%ancg)- HEMATOCRITO 3.0 — le/aL
023 F102 - CONCENTRACION 4
02 DElg 21
024 =
— TEMPERATURA PACIENTE |37.0 C
> cHCO3 C
2 9.6
26 cHCO3st 13.0 mmol/l
[027 PAO2 10'7 0 mmol/l
028 ctCO2(P) . mmHg
. Vol %
l029 BB 342 Vol %
30 SO2(c) 95.0 % Tmol/l
[o31 ctO2(B) ) %
032 pHist 7.135 mmol/l
033 a/AO2 o — .
[o34 avDO2 Vol % N
035 Indice P/F ]
036 Fecha 20190927
[037 Hora 135743
FECHA_RESULTADO : BATERIOLOGO : DUVAN HUMBERTO REGISTRO : |[[DENTIFICACION :
27/09/2019 14:01:18  [[ARIAS C. 04340 1085635433 D)\)on “\'\QS
HEMOCLASIFICACION e R019
911015 FACTOR Rh [FACTOR D] bl 1186127 156456128 HIJA DE MILEXIS|RN DIAZ (4355877
POR MICROTECNICA lEos 2 g
CODIGO REFERENCIA RESULTADO|[MINIMA MAXIMA® * UNIDAD_RESULTADO
0
|$1 RESULTADO posITIvoll
: ERIOLOGO : DUVAN HUMBERTO [|[REGISTRO : [DENTIFICACION : 2
;_!;g;,;&r;ﬁszgxaTgDo Eﬁ};uc,L 04340 1085635433 Dﬂoﬂ “\0\05
CUADRO HEMATOCRITO O
902210 o 2081 ssi27 156456128 HIJA DE MILEXIS|RN DIAZ [4355810
AT :16:
LEUCOGRA
CODIGO REFERENCIA RESULTADO|[MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
201 WBC 42.88 4.5 10 10"3/uL
[202 RBC 5.43 3.8 5.8 10"6/uL
203 HGB 18.61 110 16.5 ~ JgaL
%
[204 HCT 54.51 35.0 50.0 L
205 MCV 100.40  [80.0 97.0 u




QCUMENTO DIGITALIZADO

MCH
34 30
MCHC = 263 335 pg
10 31.5+
208 PLT = ] 35.0 /dL.
200 RDW-SD 60.01 = 0 1073/l
210 RDW.CVY ! 10.0 150 T
HI MPV 010 - =2 e
R NEGS = ?; 110 10°3 /L,
LYMPH# o) B <A 1073 /uL,
MONGF 4'66 32 10°3/uL
. 0.300 0.800 =
EOS# 10°3/ul
0.57 0.100 0.500 y
SAso 10°3/uL
: 0.19 0.000 0400 A
NS 1073/l
LYMPH? 2 . LRy o
— /o 17.7 17.0 48.0 %
01:10/0 109 400 100 %
EOS% 13 1.00 700 %
0,
BASO% 04 1.00 6.00 %
FECHA_RESULTADO |IBATERIOLOGO ‘ LUIS FERN ) f !
27/09/2019 08 45 4] OTALVARO MANZANO ANDO '::&glﬂ EEmCAC'ON ,’ F
PROTEINA C REACTIVA N ~
906914 PRUEBA 6162y Inseiz? 156456128 HIJA DE MILEXIS||RN DIAZ [4355810
SEMICUANTITATIVA PCR -
CODIGO REFERENCIA RESULTADO||MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
001 RESULTADO
PROTEINA C REACTIVA
005 ULTRASENSIBLE—> i
METODO N
015 INMUNOTURBIDIMETRICO
LATEX
020 PRUEBA CUANTITATIVA
OBSERVACIONES
Y 2T ION
FECH :SULTADO . BATERIOLOGO LUIS FERNANDO REGISTRO ﬁlDENTTFICAC FL
lz#ngy‘/?n—&rlqouss 20 ||oTALVARO MANZANO 1094-99 2441000

s




— o mcma—a v

1LV UIG] lALIZADO

IPS: HOSPIT
' AL SAN 4
INFORME DE UAN DE DIOS - carL
[cop_Exam LABORATORIO cL. I
= EN EXAMEN INICO
903839 GASES AR RECIB
A TERIALE 100 |HISTORIA l
CODIGO REPOSO O EN EIERE‘](ng) 27/09/2019 DOCUMENTO NO
IOIO REFERENCIA ) [13:33:13 " ||1186127 156456128 MBRE1 APELLIDOA|NRO ORDEN|
pHt - te RESULTAD HIJ
1l PH mperatura 7274 S A MAXIVA A DE MILEXIS|RN DIAZ [435670
12 : ] UNIDAD_RESULTADO
013 *;gé - PRESION PARCIAL ;',2;4 7.350 7.450
14 2 - PRESION PARCIAL ' 80 100 + -, . :
H+ 21.2 .
= 35 45 mmHg
5 ctO2 - DIOXT 2 mmH
ToTAL DO CARBONICO] - 1 — /f
6 BE - EXCESO BASE : Vol %
17 SANGUINEO 146 Vol %
BE(act)
018 BEcct -14.7 mmol/]
-17.2
9 SO2 - SATURACI mmol/l
OXIGENO ONDE 971 mmol/l
0 AaDO2 -GRADIENTE
02 nmol/L
1 ALVEOLAR/ARTERIAL 15.6
EE tHb(e) - HEMOGLOBINA 15.0 nmol/L
:b Factor - HEMATOCRITO |30 g/dL
3 102 - CONCENTRA
ey CIONDE,
24
TEMPERATURA PACIENTE |37.0 C
25 cHCO3 e C
26 cHCO3st ‘ mmol/
13.0
[027 PAO2 070 mmol/]
28 ctCO2(P) — : mmHg
. Vol % 0,
|029 BB %) Vol %
030 S02(c) 95.0 o anoln
031 ct02(B) _ - - %
[032 pHist 7.135 — il
[033 W/AO2 85.4 % 7
[034 avDO2 Vol % Vol %
035 Indice P/F .
[036 Fecha 20190927
[037 Hora 135743
FECHA_RESULTADO : BATERIOLOGO : DUVAN HUMBERTO |[REGISTRO : IDENTIFICACION : .
27/09/2019 14:01:18  [[ARIAS C. 04340 1085635433 D.Non ‘\v\as
HEMOCLASIFICACION 57/09/2019
911015 FACTOR Rh [FACTOR D] Tloa3y [1186127 156456128 HIJA DE MILEXIS|RN DIAZ 4355877
POR MICROTECNICA e
CODIGO REFERENCIA RESULTADO||MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO!
(0]
lOﬁ.I RESULTADO POSITIVO|
HA RESULTADO: BATERIOLOGO : DUVAN HUMBERTO REGISTRO : IDENTIFICACION : :
;E'z/gg/zo'w s | IARIASC, 04340 1085635433 ‘)u\lom ‘\V\é
CUADRO HEMATOCRITO o
- HEMOGRAMA gg/(l’g/fgw 1186127 156456128 HIJA DE MILEXIS|RN DIAZ 4355810
90221 HEMATOCRITO Y :16:
EUCOGRA
- — RESULTADOJ[MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
CODIGO REFEREN = 10°3/uL
C 42.88 4.5 10,
201 WB 543 3 8 58 AN W 10A6/UL
202 RBC ' 16.5 ~ |le/dL
| —— 1861 110 ¢
203 I 50.0 %
2 A
204 HES 10040__|800 97.0 el
205 MCV

N



TTRAL LA DY

L—__’________————-

E& MCH
20 MCHC 2230 26.5 335
203 PLT T:{)I - 31.5 35.0 \h;im |
RDW-SD 150 390 ~ \
210 60.01 10.0 10"3/ul, |
RDW-CV : 15.0 3 -
211 16.61 10.0 |
MPV - 15.0 9, \
212 11.10 65 o
— NEU# 29.53 ' L0 10°3/uL, \
— MONO# — 12 32 10°3/uL B
> EOS# X 0.300 0.800 1073/uL |
5 16 BASO# — g L 0.500 10°3/uL ]
|2_]7 NEU% 6~8 - 4~30(())0 0.400 10°3/uL |
B]S LYMPH% TE] ]7~0 ‘7‘6'0 % B
. R o
19 MONO% o a 8.0 % J
220 : 4.00 100 % |
EOS% = 1 .
221 BASO% ' O L % |
- 0.4 1.00 6.00 % ]
FECHA_RESULTADO :[[BATERIOLOGO : LUT
27/ .45 : : S FERNANDO REGISTRO : .
09/2019 08:45:41  |lOTALVARO MANZANO 1094-99 beaztono _/_ P F(
PROTEINA C REACTIVA
‘906914 PRUEBA e iss127 156456128 HIJA DE MILEXIS|RN DIAZ [4355810
SEMICUANTITATIVA PCR A
COoDIGO REFERENCIA RESULTADO|[MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
001 RESULTADO
PROTEINA C REACTIVA
‘005 ULTRASENSIBLE--> 9.29 l
METODO
015 INMUNOTURBIDIMETRICO
LATEX
[020 PRUEBA CUANTITATIVA j}
021 OBSERVACIONES
: ICACION:
HA RESULTADO :|[BATERIOLOGO : LUIS FERNANDO REGISTRO : ||[DENTIF F’ {
55/%9//2\0_] 910:55:20 OTALVARO MANZANO 1094-99 94431000 7= .




IPS:
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS - cAL]
INFORME DE LABORATORIO C
COD_EXAMEN EXAME LlNICO
_ N
RECIBIDO HISTORIA j
GASES ART DOCUMENTO
903839 (EN REPOSOEICK)I}?IEJJES 2610972019 NOMBRE1 APELLIDO1][NRO_ORDEN]|
EJERCICI 22:02: 1186127 1
oo REFERENCS) 35 56456128 HIJA DE MILEXIS|[RN DIAZ [4355804
RESULTADO MINIMA
010 pHt - temperatura 7233 MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
ol — 7229|7350 e
012 PO2 - PRESION ‘
PARCIAL 87.4 80 100
mmHg
013 PCO2 - PRESION 174
PARCIAL : 35 45 mmHg
014 H+ 590
= nmol/l
015 ctO2 - DIOXIDO 213 -
CARBONICO TOTAL - Vol % . Vol %
016 BE - EXCESO BASE
| SANGUINEO -14.5 : . mmol/
{0 17 BE(act) -14.8 ‘ - - ol
018 BEecf 16.3 ) — —r
SO2 - SATURACION DE
020 AaDO2 -GRADIENTE 02 L
ALVEOLAR/ARTERIAL nmo
021 tHb(e) - HEMOGLOBINA[15.0 ) . g/dL
Hb Factor -
022 HEMATOCRITO 3.0
FIO2 -
023 CONCENTRACION DE [0.32
02
TEMPERATURA ] c
36.7 C .
024 PACIENTE -
[025 cHCO3 11.2 mmo
| 3 mmol/l
1026 cHCO3st 13.
02 ] mmHg
027 PA VO] % . Vol %
028 ctCO2(P) mmol/l
34.5 . :
0 = 93.6 % - ki
030 S02(c) : mmol/l
031 ctO2(B) : ' . ‘
o oHst 7.147 - ' "
033 a/AO2 V" = . Vol %
034 avDO2 o= -
035 Indice P/F : T .
039 Fecha 220345
037 Hora 2 :
: WILSON REGISTRO : ||[DENTIFICACION:
FECHA RESULTADO : BATERIOLOGOV,A‘KLLDO 910293 910293
26/09/2019 22:08:18 ABRAHAM AL L_/__ —
[
L__’___/



|2 Hahdas
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&”H‘ésmm. SAN JUAN DE DICS - CALI_

REMISION DE PACIENTE - SALAS

Cra 4 nro 17 - 67 CALI - COLOMBIA - PBX : 4892222 .
PACIENTE REMITIDO

copico: 0000 Fechay Hora: | 27/09/2012 1307 57 [Traslado | AMBULANCIA MEDICALIZADA  Registro

|dentificacion: | 156456128 Nombre1 HIJA DE | Apeltidol:| RN DIAZ A

Direccion: CL44# 19-49 B/CHAPINERO Telefono Sexo:. F Edad. 0
Origen. | HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS - CALI Destino  CLINICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS

Segundad Social : COOSALUD ) Causa MANEJO NIVEL Ill Contraremite: S
Servicio Origen ©  SALA DE RECIEN NACIDOS Servicio Destino - NEONATOLOGIA .
[Diagnostico : ] En caso de Emergencia informe a HIJA DE MILEXIS ANOREINA DIAZ Direccion  CALLE 44#19-49 | 3126317753
(P21 ] (ASFIXIA OEL NAGWRENTO, LEVE ¥ MOGERADA = Jox ]
by o e ™ . INEORME CLINICO DE LA INSTITUCION QUE REMITE : -

= @A fae oo = - 0 IEN
Anamnesis RECIEN NACIDO DE 4055 PESO AL NACER DE 3420GRAMOS HOSPITALIZADO BAJO EL DX DE ASF IXi~ PERINATAL LEVE ¥ POSIBLE BRONCOASPIRACION DE. QU

NTA 1
REQUIRIO RCP CON COLOCACION DE TOT ESTANDO HOSPITALIZADO EN UCIN NEONATAL CON CAMARA CEFALICACON ”.;°'EL§‘LEE§:|'.-°E§'¥3 it PCTMEE!"J;E}SESTMLE
EPISODIO DE CONVULSIO TONICA ASOCIADA A DESATURAGION LA CUAL SE MANEJO CON FENOBARBITAL 11 4MG/KG CON BU MO
SIN EMBARGO ESTA CON UN PATRON RESPIRATORIO DELTFREQ SIENDO PERTINENTE MANEJO EN NIVEL 3

Cat?en /
Cuello
-

IPUPILAS ANISOCORICAS. CUELLO MOVIL SIN MASAS ) *

|C'“"°N‘“°"'f SE EVIDENCIA ALETEO NASAL, TIRAJES SUBCOSTALES UTILIZACION DE MUSCULOS ACCESORIOS. ALETED NASAL. MV SE AUSCULTAN ESTRIDORES BIATERALES

Abdomen/ BLANDO DEPRESISLE MUNON UMBILICAL SIN SIGNOS DE INFECCION O INFLAMACION
Genitourina

[Extremidad/ SMETRICAS, SIN EDEMA MOVILES LLENADO CAPILAR MENOR DE 2 SG,
'Neurologico

Apoyo

Diagnostico

|

GASES ARTERIALES ACIDOSIS

Tratamiento- LEV DAD10% 70 CC/BHORAS PASAR 87 CC / .-i?"
/Conducta [ ¢nporTE DE OXIGEND

|

= 1 AMP DE FENOBARBITAL DE 40MG

(s1zin

| INTERNACION EN UNIDAD DE CUIGADOS INTENSIVOS NEONATAL
Tipo de Traslado :© AMBULANCIA MEDICAL'ZADA PARTIC Histona 1186127
Sevenidad: 3 N=0,L=1,M=2,G=3 Urgencia:} MO 8 f . ;
SIGNOS VITALES : Puiso - 65 Temperatura: T 3% GasGlow. | 0 e IBI"G‘. SMITH CARRILLO BAQUERQ
_ it g Cargo: MEDICO PEDIATRA
[T.Arenal: § 120 D 60 Respiracion:’  40/Peso 342 SOxigeno: 0 Registro Medico: 47794-95
NOTA CENTRAL DE REFERENCIA  DEISY LORENA ROCRIGUEZ RIVERA

SE REMITE PACIENTE COMO URGENCIA VITAL, DRA AMAYA DEL SICO DIRECCIONA HACIA CLINICA DE LOS REMEDIOS POR DISPONIBILIDAD D!

IMPRESO : 27/09/2019 1933
E CUPQ.

RESPUESTA / CONTRAREMISION : ' [Institucion Responde

Se Justfica la Remision: | |Hospitalizado

nstitucion Res : Fecha Respuesta:]
| Hubo Muerte : Fecha de Muerte |

[Disgnosiics Defnivo ]
|Resumen

{Atencion : |
iTratamsenlﬂ

(Observacones |

Este documento soic el vahdo con fema y sellg del medico

Web ho L i :
Ieb v PoApITRIANG8I0s 0rg O RedSakd v 1 G 18 Ema.: Recibe/Conlrarafiere

Registro Medico: )
Carzo: '



RA NINUD LIEUWVI T FJwiws

lﬁ\s DUARTE CANGING | INSTITUTO PARA NINDS UiEa- :

’/‘
[~ MISTORIACLINICA | =
“IPS: HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS - CALI ‘ " : 5
~ EPICRISIS 1186127 |1 |
RECIEN NACIDOS Cra A nro 17 - 87 CALI . COLOMBIA (166456128 i ;“; ”r v,

[ f ' I ' \
6RES |HIJA |'DE |APELLIDOS |RNDIAZ | RADA _[Cecao Jo Jo_ It | SEXQJIE_J
o S A o . e

FECHA DE INGRESO |(26/09/2019 20 04 04 ([FECHADE EGRESO |[27/09/2019 18 2851 ]
SERVICIO DE INGRESO| SALA DE RECIEN NACIDOS Ii [SERYICIO DE EGRESO | SALA DE FECIEH N .cmos B '.l
[ESTADO GENERAL AL INGRESO T ]| [ESTADO GENERAL AL EGRESO _ —
ACEPTABLE T 7)) IAcEPTABLE o — —— -__.—U
MOTIVO OF LA rtcurgmcupounu VILE w8 DAY e e - - — —
CONSULTA | I ~ e -

-ONSU ; Py . ZA5612.8 PACOLCTO DE CESAREA POR

ERTIFICADD O HACI00 O O ERAMING OE 4OBEMANAS SEXO

MEDAD |BICHOPS DE SFAVORADLF. MADRE COM 10 CONTROLES PRENATALES  FECHA DE NACBMIENTO 260972 €4

ACTUA |FEMENING CON PESO DE 1420 GRAMOS TALLA 40CM PL JCM PT 34 PA 12 QUIEN NACE CON APGAR DE 2 ALOS ammmqu A Aee PROFIANIS UMBNICAL COM
5 COM LIGUIDO AMNIOTICO MECONIADO, DIURESIS NEGATIVA MECONIO POSITIVOS SE LE REALIZA REANIMACION (NMEDIATA ¥ BF L5 DO _SE COLOCA MANILLA DE
ALCOMOL ¥ PROFILAXIS OFTALMICA CON GENTAMICINA - SF ADUIMISTRA VITAMINA K INTRAMUSCULAR EN CARA LATERAL DE MUSLO ZGUIE 2

IDENTIFICACION . s B -

ENFER |RECIEN NACIDO HIJO DE MILEXI5 OIAZ IDENTIFICADA CON NUMERD DE CIUDADANIA 20852600 COM C >
016 A LAS 18410 RECIEN NA
ALOS DIEZ MINUTOS DE & COM SILVERMAN DEI

L

o £ IGU_‘IEGA!N_MLIEO_“Eﬁfmﬁsm!,;L__l

TANTE [MATERNOS T ) - .
CEDE [EDAD 27ANOS G1P1 GSM B+ N CONTROLES PRENATALES. 10 VIH NEGATEVO SEROLOGIA NEGATIVA TCXOPLATMA IG S E
_N‘LEJ_ NOS VIH NEGAT

REVISION POR SISTEMAS - ] B L - — 1
[RECIEN NACIOO SE LE REALIZO REANMIACION INMEDIATA -~ " i — g
[ |
i
FALTAZGD | PaT NORMAL Cabata NORMAL Covi st WORMAL CwrasP imonss NORMAL Abscrre-TEagwds NORMAL Gariialiecto NORMAL Exiremidedes NORMAL Newrologies ENLO |
S DEL | GENARAL _ : -
EXAMEN - = =

FISICO

ETRECIEN NACIDO A TERORING DE 40 SEMANAS. CON PESO ADECUADO PARA LA EDAD GESTACIONAL 3420 GRAMOS, FECHA DE NACIEMIENTO 26/0%2019, HORA 16+ 13, GEXO FEMENINO
o |PRODUCTD DE CESAREA POR BICHOPS DEFAVORABLE . QUIEN NACE CON APGAR DE 2 AL MINUTO DE 4 A LOS 10'Y DE 6 A LOS 10 MINUTOS, AL MOMENTO DEL NACIMIENTO SE LE
REALZA REANIMACION PULMONAR . NO RESPONDE A ESTIMULOS. CON POBRE ADAPTACION AL MEDIO AMBIENTE. SE DECIDE DEJAR EN NBSERVACION CON LAS SIGUIENTES
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" IPS: HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS -CALI |

| HISTORIA CLINICA - SALA DE RECIEN NACIDOS

Cradnro 17 - 67 CALI - COLOMBIA-4892222 [Registro | [ 985216]
{DE IDENTIFICACION | [OENTIFICACION S || 156456129 HISTORIA || 1186127] 1/SEXOF
Y HORA CONSULTA | 26/09/2019 21 25 55 |[MUNICIPIO SANTIAGO DE CALI |[BARRIO[CHAPINERO _ aaaniy
"RESPONSABLE TELEFONO | I | meeEm

" [NOMBRESHIUA' ~ DE  |APELLIDOS RNDIAZ [RADA _;Mffg_;_ﬁfgfi- 0 jMese/| 0 iDias |
DIRECCION|CL 44 # 1949 BICHAPINERO |TELEFONO|3126317753 [ASEGURADOR |COOSALUD SUBSIDIADO ) ]
1. DATOS GENERALES DEL EVENTO | TIPODE CONSULTA |1 |ConsultaGeneral
MOTIVO CONSULTA | [RECIEN NACIDO HIJO DE MILEXISDIAZ o —
TRIAGE CLASIFICADO| 1 REMITE |NOREMTIOO — ]
IV. ANAMNESIS ~ | ENFERMEDAD ACTUAL | PESO |[342 [Gr. |ESTADO PACIENTE VIVO ]

RECIEN NACIDO HIJO DE MILEXIS DIAZ IDENTIFICADA CON NUMERO DE CIUDADANIA 20662600 CON GERTIFICADO OE NACIDO VIVO DE 15645612.3 r::;?‘oucrs% Eg Ememao F?‘:’:m
DESFAVORABLE MADRE CON 10 CONTROLES PRENATALES FECHA DE MACIMIENTO 26/09/2019 A LAS 18413 RECIEN NACIDO A TERMING DE 405EMANAS LEEHENI0 £ 0N

3420 GRAMOS TALLA 50CM PC JACM PT 34 PA 32 QUIEN NACE CON APGAR DE 2 A LOS 5 MNTPOS DE 4- A LOS DIEZ MINUTOS DE 6 CON SILVERMAN DE Drcn?: L S Ly
MECONIADO DIURESIS NEGATIVA MECONIO POSITIVOS, SE LE REALIZA REANIMACION INMEDIATA ¥ SE LE HACE PROFILAXIS UMBILICAL COMN ALCOHOL OF ILAXIS OFTALM
(GENTAMICINA | SE ADMINISTRA VITAMINA K INTRAMUSCULAR EN CARA LATERAL DE MUSLO IZOUIERDO, SE COLOCA MANILLA DE IDENTIFICACION

ANTECEDENTES ] ALERTA TEMPRANA Nenguno S

MATERNOS . S
EDAD 27ANOS G1P1 GSM B+ N CONTROLES PRENATALES 10 VIH NEGATENO SEROLOGIA NEGATIVA TOXOPLASMA IGG E IGM NEGATVOS CULTIVO RECTOVAGINAL

REVISION POR SISTEMAS |
RECIEN NACIDO SE LE REALIZO REANIMACION INMEDIATA

'V. EVENTO NEONATAL | N .
i DATOS MATERNOS T~ DATOS NEONATO !
|EDAD MADRE |27 CESAREA |[1_VIH |NEGATIVA || FECHA NACIMIENTO | 26/09/2019 HORA 18 RHRN SIN |
GESTACIONE (1 ABORTOS |[0 | [RH MADRE][B+ INSTITUCION][[PS: HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS - |APGAR1 2 |
PARTOS |0 |VDRL|INEGATICA — |FECHAVORL J[04/06/2019 | REANIMACION [SI APGAR5 6 |
‘N MADRE | [MILEXIS ANDREINA DIAZ RADA | [PRESENTACION [No aplica [EDAD GESTACION (40|
N PADRE | VICTOR BELALCAZAR ] [TERMINACION | CESAREA |[PESO GESTACICN 3420 |

J@E\?Eﬁmn 1[0 |[RPM (HR)|[1 |[P_CEFALICO 134 ]

VI. EXAMEN FISICO|
m FC 65 |Temp J36]°C | [T_A]120]/]60 |[mmHg|FR: |40]x min |Talla |50 |

AL JE
GENERAL  RECIEN NACIDO PRODUCTO DE CESAREA CON POBRE ADAPTACION AL AMBIENTE
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ECTO: o - N =
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H. SAN JUAN DE DIOS

| LE 0. NEUTROS 68.9%, LNF 17.7%, HB 18.6, HT0 54.51, VCM 100.4, HCM [BAQUERO
a0, iﬁ?g&)zo? ANALISIS: RECIEN NACIDO DE 40SS PAEG: 3420GRAMOS.
GSPITALIZADO BAJO EL DX DE ASFIXIA PERINATAL LEVE Y POSIBLE
RONCOASPIRACION DE , QUIEN REQUIRIO REANIMACION CARDIOPULMONAR, SE i
OLICITARON GASES ARTERIALES QUE EVIDENCIAN ACIDOSIS METABOLICA.
UADRO HEMATICO QUE EVIDENCIA LEUCOCITOSIS SIN NEUTROFILIA, PCR
. EVEMENTE AUMENTADA. CONTINUA PENDIENTE ECOCARDIOGRAMA. AHORA
ECIEN NACIDO EN HORAS DE LA TARDE PRESENTO DC3 EPISODIOS CONVULSIVOS
TONICOS ACOMPANADOS DE DESATURACION, MANEJADOS INICIALMENTE CON
ENOBARBITAL | AMPOLLA DE 40MG, Y POSTERIORMENTE CON SEGUNDO
PISODIO, ADMINISTRACION DE LA 2DA AMPOLLA DE FENOBARBITAL PARA 3
OMPLETAR LA IMPREGNACION. PACIENTE QUE REQUIERE MANEJO EN UNIDAD DE i
UIDADOS INTENSIVOS NEONATAL CON REMISION YA MONTADA, A LA ESPERERA :
E REPORTE DE CENTRAL DE REFERENCIA. EN EL MOMENTO EN CUNA DE CALOR ”
DIANTE CON SOPORTE DE OXIGENO. PLAN 1. REMISION A UCI NEONATAL 2. LEV ¢
DAD 10% 70 CC/SHORAS PASAR 8.7 CC / HORA 3. NVO 4. SOPORTE DE OXIGENO 5.
IGLUCOMETRIAS CADA 4 HORAS 6. PENDIENTE ECOCARDIOGRAMA 7. CONTROL
ESTRICTO DE SIGNOS VITALES 8. AVISAR CAMBIOS. :
[AORA DE ar i
TENCION 14HRS
E ENCUENTRA 6
ACIENTE H
ECUBITO A
UPINO, ACTIVO,
IN A b
COMPANANTES :
ON SOPORTE DE ; e
XIGENO v 4l
XIHOOD CON : Byl n
FIO2 DE 28% Y ‘ .
N LITRAJE DE PLAN DE TERAPIA RESPIRATORIA MOTORIZACION DE 5IGNOS VITALES MARCELA
1171838 R7/09/2019{|SL/M ONITOREO RESPIRATORIO POSICIONAMIENTO A LINEA MEDIA LECTURA DE NAYIVE  [h6CENTE - [0
15:17:23 [[SATURANDO AL LACA DE RADIOGRAFIA DE TORAX REALIZADO POR ESTUDIANTES DE TERAPIA  |IGARZON S
8% CON UNOS ESPIRATORIA CUARTO SEMESTRE USC. Jevses MORERA
SIGNOS VITALES A n i
RECUENCIA ! £
ARDIACA 156,
RECUENCIA ¢
SPIRATORIA
7RPM, Y UNA
RESION © \¥ ,
RTERIAL 63/32 N ) a2
STABLE Y SIN !
IGNOS DE
IFICULTAD Rk s
SPIRATORIA ! :
v [SE INICIA TRAMITE DE REMISION. SE ENVIAN SOPORTES A CENTRAL DE
REFERENCIA DE EPS, COLOMBIA, REMEDIOS, FVL, OCCIDENTE, FARALLONES,
IMBANACO, FHSB, HUV, REY DAVID. SICO: PAOLA NAViA RECIBE SOPORTES
PENDIENTE QUE MEDICO REVISE CASO, HUV: SE INTENTA COMUNICACION EN IDEISY ‘
191782 R7/09/2019[NOTA CENTRAL IDIFERENTES OPORTUNIDADES SIN EXITO. REMEDIOS:En el momento no tenemos EORENA " |[rECNOLOGO|)
13:45:03 E REFERENCIA konvenio con coosalud EPS, por tal razon el paciente no puede ser do en nuestra Institucion ODRIGUEZ{APH -
IVERONICA SIERRA FVL:Seiiores IPS agradecemos tenemos =n cuenta para la remision del IVERA
baciente, solicitamos muy amablemente iniciar tramite directamerte con central de referencia de la
[EPS aseguradora. HUV:SE COMENTA PACIENTE CON VERONICA ZAPATA QUE REFIERE
INO CUENTA CON CUPO EN LA UNIDAD INFORMA DRA HOYOS
[H1JA DE MILEXIS DIAZ FN: 26/SEP/19 A LAS 18+ GSM B+ GSRN PENDIENTE DX 1.
RNAT 40 SS 2 PAEG 3.420GR 3. SEXO FEMENINO 4. ASFIX:A PERINATAL LEVE S.
RONCOASPIRACION DE MECONIO? SUBJETIVO: PERSONAL DE ENFERMERIA
FIERE QUE PASA LA NOCHE EN REGULARES CONDICIONES GENERALES, EN EL
OMENTO SIN VIA ORAL, DIURESIS Y MECONIO POSITIVO, OBJETIVO ENCUENTRO
ACIENTE EN CAMA 1 DE UCIN NEONATAL EN MESA DE CALOR RADIANTE, CON
OPORTE DE OXJGENO MEDIANTE INHALOCAMARA CON FLUJO A 5 LITROS POR i
INUTO, LEV EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO. ALERTA, ESTABLE
MODINAMICAMENTE, CON TIRAJES INTERCOSTALES. CON LOS SGT SV TA 74/47
C 159 FR 57 SATO2 97% EF CABEZA NORMOCONFIGURA DA, ESCLERAS g
ICTERICAS PUPILAS ISOCORICAS REACTIVAS, CUELLO MOVIL SIN MASASNI
ENOPATIAS TORAX NORMOEXPANSIBLE TIRAJES INTERCOSTALES, MV
RESENTE EN AMBOS CAMPOS PULMONARES, SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS,
UIDOS CARDIACOS RITMICOS REGULARES SIN SOPLO3 NI RUIDOS PATOLOGICOS.
D, BLANDO DEPRESIBLE NO MASA NO MEGALIAS SIN SIGNOS DE IRRITACION
OTA DE ERITONEAL. G/U FEMENINOS NORMOCONFIGURADOS. EXTRE: MOVILES MITH
n7eoo  |P99291%EvoLUCION DE IMETRICAS SIN EDEMA CON LLENADO CAPILAR MENOR A2 SEGUNDOS. ANALISIS: [CARRILEO” [[MEPICO - li9994 95
10:3721 1I'A MANANA CIEN NACIDO DE 40SS PESO AL NACER DE 3420GRAMOS. HOSPITALIZADO BAJO |BAQUERO [F CDIATRA
L DX DE ASFIXIA PERINATAL LEVE Y POSIBLE BRONCOASPIRACION DE , QUIEN
QUIRIO REANIMACION CARDIOPULMONAR, SE SOLICITARON GASES
TERIALES QUE EVIDENCIAN CETOACIDOSIS COMPENSANDOSE Y PLACA DE >
ORAX CON PORTATIL EN EL CUAL SE PUEDE OBSERVAR TORAX LEVEMENTE
UMENTADO DE TAMANO. ADEMAS SE SOLICITARON GASES ARTERIALES DE
ONTROL A LAS 6AM JUNTO CON EL CUADRO HEMATICO,PCR Y < v
COCARDIOGRAMA, EN EL MOMENTO SE ENCUENTRAN PENDIENTES. AHORA
ECIEN NACIDO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, EN CUNA DE CALOR RADIANTE o
ON SOPORTE DE OXIGENO. EN ESPERA DE GASES ARTERIALES DE CONTROL PARA ||
EFINIR CONDUCTA MEDICA A SEGUIR, POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL
JANEJO MEDICO. PLAN 1. CONITNUAR HOSPITALIZACION EN SALA DE UCIN
ONATAL 2. LEV DAD 10% 70 CC/SHORAS PASAR 8.7 CC / HORA 3. NVO 4. SOPORTE R
5 E OXIGENO 5. GLUCOMETRIAS CADA 4 HORAS 6. PENDIENTE
MOCLASIFICACION, CH, PCR, GASES ARTERIALES, ECOCARDIOGRAMA 7.
ONTROL ESTRICTO DE SIGNOS VITALES 8. AVISAR CAMBIOS.
HORA DE
INTERVENCION 8:
A
)
i
NTERVENCION DE TERAPIA RESPIRATORIA MONITOREO DE SIGNOS VITALES e




C K

; o MICROCAMARA POSICION EN LINEA MEDIA MONITORIA DE PULSOXIMETRIA SE REALIZA
{ ON UN FLUJO MONITORIZACION PARA REALIZAR DESTETE DE OXIGENO, VALORANDO
E 5 LITROS POR TOLERANCIA DEL RECIEN NACIDO, PROCEDIMIENTO DE REALIZADO POR

Ig{}){g% ) ESTUDIANTES DE TERAPIA RESPIRATORIA SUPERVIZADO POR DOCENTE USC

NDOVENOSO EN
[EMBRO - ' : MARCELA
INFERIOR NAYIVE N
ZQUIERDO. . GARzON  [[POCENTE
ATURACION DE Nt MORERA
XIGENO 99%, |-
DECUADO
LENADO
APILAR MENOR
A 2 SEGUNDOS

. 71091201
1171564 09:51:00

REC'EN NACIDO A TERMINO DE 40SS PESC.AL NACR DE 3420GRAMOS.
HOSPITALIZADO BAJO EL DIAGNOSTICO DE ASFIXIA PERINATAL LEVE Y POSIBLE
BRONCOASPIRACION DE MECONIO. POR LO QUE SE SOLICITO GASES ARTERIALES

QUE MUESTRAN CETOACIDOSIS COMPENSANDOSE Y PLACA DE TORAX CON DIANA NTE
1171429 [27/09/201 OTA [PORTATIL EN EL CUAL %E PUEDE OBSERVAR TORAX LEVEMNETE AUMENTADO DE |MARIA RES[DE?A‘ 1) 13062160
01:00:13 [[EVOLUCION ITAMANO, NO SE PUEDE EVALUAR PERENQUIMA PULMONAR POR CALIDAD DE PEREZ PEDIAT
TOMA DE LA PLACA. ADEMAS SE SOLICiTA GASES ARTERIALES DE CONTROL A LAS|MANRIQUE
bAM JUNTO CON EL CUADRO HEMATICO,PCR Y ECOCARDIOGRAMA.. AL MOMENTO
ZONATO CLINICAMENTE ESTABLZ. SE DECIDE DEJAR EN OBSERVACION CLINICA
"N UCIN NADA VIA ORAL, IGUAL MANEJO MEDICO. AVISAR CAMBIOS. L -l.____J
N DA A O A M e ———————
EVOLUCIONES ARPOYO DIAGNOSTICO v —’_——_————[_—_—___—:_— :
= AGNOSTIC
EVOLUCION||FECHA|[PULS EMPERATU TA SISTOLICA|fTA_DIASTOLICA|[F_RESPIRATORIA[GLASGOW|APTYO DIAGNOSTIC C|E1q DIAGNOSTICO1 @ DI
i ’ ASFIXIA DEL
b7/mor201 : NACIMIENTO, LEVE
171890 270920 ) ) 8 ) 0 AFLICA 211 [NACIMIENTO,
RSFXIADEL
e : : oo 1Ak, =
ASFIXIA DEL
1171838 o s ke 53 B2 k7 . P21t N’;fomngf&u’w
NSFIXIADEL
R7/0972019] P2 NACIMIE , LEVE
1171782 1345:03 n D: b o 0 APLICA 1 Y MODERADA
b710972019 ; ASFIXIADEL
INACIMIENTO, LE
1171600 103721 | b o ) b o INORMAL P211  MODERADA
—_—
1171564 idt p ps.5 74 |t Is7 o : P220 L
po:31:00 ] RECIEN NACIDO
" [kmornars) ASFIXIA DEL
1171429 brooi1s |P ) 0 b b INCRMAL P211  |[NACIMIENTO, LEVE
: Y MODERADA
e e e e  ————  —— ——— ———————————————
RDENES MEDICAS - MEDICAMENTOS — .
FECHA_REGISTR ROORDEN|CODIG ORMULA JbBSERVACK)N . ]MEDlCO ICARGO
R7m972019 12 3925 has7a28 104774 |FENOBARBITAL SODICO SOL.INY. 40M Eg?qnégﬁﬁ?&%:{gHW( FAMPOLLA FVLENTO (IMPRECRACION ) RECIEN NACIDO l BAERD PEIATRA
- TXTROSA AL 10% EN AGU, BiDI0 7 - ADMINISTRAR 92 CC UADAS 10+ S DEDLXTAOSA EN AU A DESTILDA AL |SMITH CARRILLO EDICO
rmoR0I9 110732 - [[356701 pooors ;}:‘;nnaj'/\\;lség%l N AU th A BHORAS CAPATTIORAS D IBA UERO EDIATRA
psnorzni9 23:56:50 1355935 booo19 Egﬁ;q};}‘;gg}’fﬁm Aqup }'F_Dmo % boln de dad 10%, 3ce por kilo, en caso de hipoglicemia menor de 40 l A g‘SER“‘ PEREL R e
- EXTROSA AL 10% "N AGUA FAN0 1 - PASAR 70CC POR KILO DIA PARA 8 FIORAS CON DEXTROSA AL 10% EN AGUA |[SMITH CARRILLO {EDICO
kf‘mm‘””z o [1355807 pooor? EEST[LADAX sooM._ DL'S TLADA lB/\QU‘ERO PEDIATRA
e —— — e—————————
ORDENES MEDICAS - INSUMOS '
FECHA REGISTRO NROORDEN [CODIGO |FORMULA IOBSERVACION MEDICO EARGO

E'zﬂ!QCUIQ 11:21°50 4356803 00718 [LANCETA DESECH P/ SANGRIA PARA PUNCIONAR IEL[SMILI:.\’ OROZCO HOYOS [ENFERMERA JEFE
E_M’)?/ZO]Q 11:40:17 1356803 00344 l ERINGA DESECHABLE 3 cc TOMAR MUESTRAS E_LISM[L}{X OROZCO HOYOS VENFERMERA JEFE

é‘?/()‘)’l&]') 11:39:52 4356803 por32s (I’IR/\ REACTIVA PARA GLUCOMETER #4G.,.'JCOT. ICONTROL DE GLUCOSA ﬂtLISMlI.F OROZCO HOYOS [ENFERMERA JEFE

E7r9r019 1rad28 ___ |[13s6803_______]poios3 [EQUIPO PERICRANEAL # 23 TOMAR MUESTRAS JECISMIL.-X OROZCO HOYOS ) ENFERMERA JEFE
B770572019 09 58:30 _][356532 114678 [CANUL A NEONATAL PARA OXIGENO para ventilacion [ELISMILEX ORC>.CO HOYOS [ENFERMERA JEFE
B770972019 09 58 57 356532 J0u337 TUMID#ICADOR _____—_]jpam ventilacion [ELISMILEX OROZCO MOYOS | ENFERMERA JEFE_
B6m9201922 2128 J[355852 D010G 1 SATETR INTRAVENOSO A 24 ]bara canalizar paciente JDURLANST ARANGO GARCIA [ENEFERMERA JEFE RURAL
pEM9R2019 222745 — (1355852 _Jpboo718 _ANCETA DESECIT "/ SANGRIA bara elucometrias DURLANST ARANGO GARCIA [ENEFERMERA JEFE RURAL
61972019 22 26 46 1355852 Jpousad [ERINGA DESECHAELE 3 cc baru labomtorios DURLANSI ARANGO GARCIA_____| ENEFERMERA JEFE RURAL
P670972019 22 2723 355852 J01325____J[TIRA REACTIVA PARA GLUCOMETER #4GLUCOT. para glucomelrias [DURCANSTARANGO GARCIA J ENEFERMERA T-FE RURAL
Borono9 222403 (353852 Jpoo723 ___ J[ELECTPODOS PEDI*TRICOS ar monilorizacion nevnasl __]DURLANST ARANGO GARCIA ) ENEEFRMERA JEFE RURAL
B6m52019 22 2224 — 353852 P00t JBONDZ NELATON /3 am succionar [DURLANST ARANGO GARCIA [ENEFERMERA JLFE RURAL
6R972019 222703 Jf3sses2___Jpoool JEQUIPQ JE BURETROL pam gotea JDURLANST ARANGO GARCIA | ENEFERMERA JEFE RURAL
R6n972019 222057 (1355852 I8 JEQUIPG 3OMBA IFU EUROFIT COMPACT (BRAUN har goteo DURLANSTARANGO GARCIA ) ENEFERMERA JEFE RURAL
Bemo2019 222516 JE355852 po10s JEQUIPC FRICRANEAT # 23 Jbam Inboritorio DURLANSI ARANGO GARCIA | ENEFERMERA TEFE RURAL
671972019 22 20 27 Jf355852__ )X0683 J[FUBO ENDOTRAQUEAL A 3.5 SBALON ] para entubar DURLANSI ARANGO GARCIA |ENEFERMERA TEFE RURAL
[ORDENES MEDICAS - PROCEDIMIENTOS ]
|FECHA_REGISTRO JNROORDEN JICODIGO |FORMULA JOBSERVACION . MEDICO IcARGO]
|eTm9015 15 19 04 f3sm00 /39403 ) [CERAPIA RiS IRATORI/ INTEGRAL,__JFIREALIZA MONITOREQ RESPIRATORIO. Y SCPORTE (' OXIGENO ____JMARCELA NAVIVE GARZON MORERA _JIDOCENTE |
70972019 1109 48 356759 139403 J[[ERAPIA RESPIRATORIA "NTEGRAL _][PACIENTE CON OXIGEND j [MARCELA NAYIVE GARZON MORERA _|DOCENTE |
i —

[ODRDENES MEDICAS - APOYO DIAGNOSTICO - LABORATORIO ) - ]

6/0972019 21:28:02 [3sse0r_ Jponar ] [SMITH CARRILLO BAQUERO]JMEDICO PEDIATRA

ORDENES MEDICAS - APOYO DIAGNOSTICO - IMAGENES -

T ———— ]
[CONCEPTO|FECHA_REGISTRONROORDEN|CODIGO|FORMUL %, T — loBSERVACION JMEDICO Jearco |

i ; _ 1 4

FECHA REGISTRO|NROORDEN|CODIGOJFORMULA ] |lOBSERVACION |mEDICO lcarGO
E?/UWZOI') 11.05:06 [53567')! 03839 GASES AICTERIALLS ) F‘l’. SOLICTTADE CONTROL ]EM\TH CARRILLO BAQUERO]E(EDICO PEDIATRA
TM972019 10:52 49 [ . A PST] T VO ACT " CITA TSH ['EL RECIE o Eu\m MARIA PEREZ RESIDENTE -
F 1356691 04903 [MROIDEA ESTIMULANTE TSH R _ll INACITD &\L SOLICITA TSH DEL RECIEN NACIDO LANRIQUE EDIATRA
M972019 02:07:21 h AS TERIALES (EN REPOS JERCIC SASES ARTE 18 °317 CON EIAN.\ MARIA PEREZ RESIDENTE -
'E 2 356032 03839 JASES AR,.I RIALES (EN REPOSt OI..H_ J.LRU 10) JASES ARTERIAL 8! CONTROL A LAS 6AM MANRIQUE EDIATRA
6192019 22:47:36 - |li3ss TEMOCL, 7 5IFICACION FACTOR R [FAC 'R D] POR —_ - - IANA MARIA PEREZ ESIDENTE -
ll 355877 D11915 ICROTLCNICA ) - SE SOLICITA HEMOCL\SIFICACION {ANRIQUE PEDIATRA
6/09/2019 21:36:37 1355810 06914 ROTEINA C REACTIVA PRUER/, SEMICUANTITATIVA I'CR SE SOLICTTA 'CR POSNATAL DESPUES DI 8TIORAS F‘Mml CARRILLO BAQUERO EIENCO PEDIATRA
Esmnmg 21:35:12 Li355810 CUADRO 1MATOCRITO O'HEN OGRAMA HEMATOCRITO Y SE SOLICITA CCAULO HEMATICO POSNATAL BESPUES DE 8 o ~ - - 5
5581 02210 FUCOGRA X i ~ 1ORAS ISMITH CARRILLO BAQUERO|MEDICO PEDIATRA
6/09/2019 21:27:33 1355804 03839 GASES AKTERIALLE EPOSC O EN ENREICIO) e | : ISMITH CARRILLO BAQUERO|MEDICO PEDIATRA
B
L0 R & Asyesimasenen, e e et ie—— e ———————sean]




RX “2 ) : e 1EE SOLICIT, AX CON | EMIT —
6/09/2019 21:29:42 14355805 871 1zﬂ RAIT)LIOR?\RAFM DE TORAX (PA O AP Y LATERAL DI'CUBITO LATERAL OBLICUAS O )Fé ;?klrc nf‘ TA RX DE TORAX " ‘T?E%\gmm -
ATERAL CON BARI . 2 =
6/09/2019 22:27:48 355862 KD [x de torax paciente enucin neo con DIANA MARIA PEREZ e
T I e ——
RDENES MEDICAS - INTERNACION :
. |[FECH
‘ A_REGISTRO|INROORDEN]|ICODIGO|[FORMULA [OBSERVACION MEDICOICARGO )
O 3 STICO DE ASFIXIA
R RECIEN NACIDO A TERMING DE 4055 PESO AL NACER DE 3420GRAMOS. HOSPITALIZADO BAJO EL DIAGNOSTICC DIANA
R7/09/2019 01:00:14 1355992 < SALA PERINATAL LEVE Y POSIBLE BRONCOASPIRACION DE MECONIO. POR L2 QUE SE SOLICITO GASES ARTERIALES QUE QAUCES T RADRg MARIA SIDENTE)
8725 ESPECIAL SETOACIDOSIS COMPENSANDOSE . ADEMAS SE SOLICITA GASES ARTERIALES DE CONTROL A LAS 6AM JUNTO CO LC QN RO N PEREZ
INCUBADORA)|HEMATICO,PCR Y EKG.. AL MOMENTO NEONATO CLINICAMENTE ESTABLE. SE DECIDE DEJAR EN OBSERVACION CLINICA MANR]Quq EDIATRA
ADA VIA ORAL. n
R ECIEN NACIDO & TERMING DE 30 SEMANAS, CON PESO ADECUADO PARA LA EDAD GESTACIONAL 3420 GRAMOS, FECHA DE
ACIEMIENTO 26/09/2019, HORA 18+13, SEXO FEMENINO PRODUCTO DE CZSAREA POR BICHOPS DEFAVORABLE , QUIEN NACE CON
PGAR DE 2 AL MINUTO DE 4 A LOS 10 Y DE 6 A LOS 10 MINUTOS, AL MOMENTO DEL NACIMIENTO SE LE REALIZA REANIMACION :
R6/09/2019 21:26:09 14355802 8825 ULMONAR , NO RESPONDE A ESTIMULOS, CON POBRE ADAPTACION AL MEDIO AMBIENTE, SE DECIDE DEJAR EN OBSERVACION CON |l \pp11i 0 DICO
AS SIGUIENTES ORDENES: 1. DEJAR EN UCIN 2.. NADA VIA ORAL 3 PROTILAXIS OFTALMICA CON GENTAMICINA Y UMBILICAL CON AQUERO |PEDIATRA
LCOHOL (YA REALIZADA) 4 APLICACION DE VITAMINA K IMG IM EN CARA LATERAL DE MUSLO [ZQUIERDO(YA REALIZADA)
: b. ECIE! . ‘A RX E TORAX CON PORTATIL, GASES ARTERIALES HEMOCULTIVO,
UIDOS 70CC X KG DIA CON DEXTROSA AL 10% EN AGUA DESTILADA.
EPICRISIS ______-—-—————————-————‘—___‘—j

EPICRISIS|EVOLUCION TRATAMIENTOIAYUDAS_DIAGNOSTICAS)
CIEN NACIDO EN HORAS DE LA TARDE PRESENTO 2 EPISODIO CONVULSIVOS TONICOS ACOMPANADOS3 DE .
ESATURACION Y MANEJADOS INICIALMENTE CON FENOBARBITAL | AMP 40MG Y POSTERIORMENTE CON SEGUNDO ICUADRO HEMATICO, PCR,
PISODIO ADMINITRACION DE SEGUNDA AMPOLLA DE FENOBARBITAL PARA COMPLETAR LA IMPREGNACION. A LAS lMEDICO ASES ARTERIALES,

83382

17+50 PRESENTO TERCER EPISODIO CONVULSIVO EL CUAL NO SE PUDO ADMINITRAR MAS MEDICAMENTO YA QUE SE MOCULTIVO

LEGA A DOSIS MAXIMA DE IMPREGNACION CON LAS DOSIS ANTERIORES (22.8MG) PACIENTE QUIEN REQUIERE
ANEJO EN UNIDAD DE CUIDADOS INTESIVOS NEONATAL.

EPICRISIS - REGISTRO DE SALIDA(S) i

[EPICRISIS|INTERCONSULTAS|PLAN_SALIDA |ESTADO_SALIDAJID_MEDICO|MEDICO_SALIDA|RM _|CARGO
CIEN NACIDO QUIEN EN HORAS DE LA TARDE PRESENTO 2 EPISODIOS \ N - ‘

ONVULSIVOS TONICOS ACOMPANADUS DE DESATURACION MANEJADOS
ICIALEMNTE CON FENOBARBITAL 1 AMP DE 40MG Y POSTERIORMENTE \

ON SEGUNDO EPISODIO ADMINITRACION DE SEGUNDA AMP DE _

NOBARBITAL PARA COMPLETAR LA IMPREGNACION. A LAS 17+50 oo L SMITH.

P83382  [ININGUNA RESENTO TERCER EPISODIO CONVULSIVO EN EL CUAL NO SE PUDO VIVO 0407243 CARRILLO E?”“'W—D‘CO
WINISTRAR MAS MEDICAMENTO YA QUE SE LLEGA A DOSIS MAXIMA DE o B AQUERO 5 |PEDIATRA

MPREGNACION CON LAS DOSIS ANTERIORES (22.8MG) Y HAY RIESGO DE
EPRESION RESPIRATORIA. EN EL MOMENTO PACIENTE EN REGULARES
N REQUIERE MANEJO EN UNIDAD CUIDADOS|

ONDICIONES GENERALES QUIE
TESIVOS NEONALTAL.

[EP!CR!S{S _SALIDA - DIAGNOSTICOS -
EGRESO DIAGNOSTICO1 [CIE0 |DIAGNOSTICO2 |[CIE10 | DIAGNOSTICO3 JICIE10 J[DIAGNOSTOCO4

EPICRISIS |
583382 ‘56/09/20]9 20:04:04 E7/O9/2019 18:28:51 F90X CONVULSIONES DEL RECIEN NACIDO




S| MempTAL SAN JUAN DE DIOS - CALI
- E LABORATORIO CLINICO

EXAMEN RECIBIDO  |[HISTORIA DOCUMENTO NOMBREA1 RPELLIDOT[NRO_ORDER

GASES ARTERIALES (EN _ [27/0972019 :
REPOSO O EN EJERCICIO)  [13:33:13 |!186127 156456128 HIJA DE MILEXIS|RN DIAZ |435670

REFERENCIA RESULTADO|[MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
pHt - temperatura 7274 . ,
PH 7.274 7.350 7.450 :

PO2 - PRESION PARCIAL 91.3 80 100 mmHg
PCO2 - PRESION PARCIAL 21.2 35 45 mmtig :
I 532 ) ‘ nmol/l

ctO2 - DIOXIDO CA -
TOTAL RBONICO 23.1 Vol % , Vol %

BE - EXCESO BASE ‘ mmol/l
SANGUINEO -14.6 : :
BE(act) -14.7 ] ] i mmol/l
BEecf ‘ 2172 ] ] - mmol/l
SO2 - SATURACION DE 971 _ - nmol/L
OXIGENO : .
AaDO2 -GRADIENTE 02 15.6 ' ‘ nmol/L
ALVEOLAR/ARTERIAL
tHb(c) - HEMOGLOBINA 15.0 g/dL
Hb Factor - HEMATOCRITO +{[3.0
F102 - CONCENTRACION DE|;
02
TEMPERATURA PACIENTE [37.0 C ¢ ‘
CHCO3 9.6 L
CHCO3st 13.0 mmol/
PAO2 107.0 . 4 mmHg
ctCO2(P) ~ Vol % : Yol %
BB 34.2 ‘ i mmol/l
S02(c) 95.0 % . %
<t02(B) ] mmol/l
|lpHst 7.135 . -
a/A02 85.4 % . % .
avDO2 ‘ Vol % ‘ ALk
Indice P/F .
Fecha 20190927
Hora ) ) 135743

||BATERIOLOGO : DUVAN HUMBERTO J|REGISTRO :  ([[DENTIFICACION : .
ARIAS C. 04340 1085635433 { )J\)an C\V\O 5

HEMOCLASIFICACION 57/09/2019

FACTOR Rh [FACTOR D] T1:0d33 [|1186127 156456128 , HUA DE MILEXIS|RN DIAZ (4355877
POR MICROTECNICA e
fcooico REFERENCIA RESULTADO[MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
" foor ¢, |RESULTADO (p)osmvo :
FECHA_RESULTADO: BATERIOLOGO : DUVAN HUMBERTO [[REGISTRO : ||[IDENTIFICACION : =
27/09/201912:30:28  [|ARIAS C. : 04340 1085635433 T}J\)Oﬂ “‘i‘as
: 4 . 1 .
- ~ [CUADRO HEMATOCRITOO | ' ,
' HEMOGRAMA 27/09/2019
902210 HEMATOCRITO Y 06 16:10 11186127 156456128 HIJA DE MILEXIS||RN DIAZ 4355810
LEUCOGRA
ICODIGO REFERENCIA . RESIJLTADO||MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
ﬂigl WBC E 42.88 4.5 10 10°3/uL, |
LI20 § v RBC ’ i 5.43 3.8 5.8 10°6/uL
. HGB - Bl 18.61 11.0 16.5 g/dL
[lz = " HCT _ 54.51 35.0 50.0 %
I e MCV. G J1oo4a__ |00 97.0 10°3/uL,

T ADND A’T‘f\hl’r\ Y YT~ A~




’ 315 e s
|34.30 26.5 .o dL :
MCHC .1 % 150 390 L .
L 60.01 10.0 15.0 % :
RDRSD o6l 100 15.0 TO~3/ul ‘
MPV 11,10 1.2 6.8 : —
NEU# 29.53 |.2 2 10A uL .
LM L= .300 0.800 1073/ul
MONO# 4.66 0. 0 E 1073/ul g
= 0.57 J0.100 : 1073/uL L,
EOS# 0.400 2 iies
BASO¥ 0.19 0.000 : % ; ' :
. 6.0 -
NEU% 68.9 43.0 76 -
217 0 48.0 %
218 LYMPH% 17.7 17.0 — %
o MONO% 10.9 4.00 - — ot
f220 EOS% 1.3 1.00 L — |
221 BASO% 04 1.00 ' —
s : |lBATERIOLOGO : LUIS FERNANDO  [|REGISTRO : IDENTIFICACION | < f
gvb/g;?cﬂ};rosz;%:TﬁDO g?AEVARo MANZAJ:IO 1094-99 94431000 Ve ] - . .
PROTEINA C REACTIVA A slrN DiAZ 4355810
27/09/2019 HIJA DE MILEXI 3
906914 PRUEBA -~ los1622 1186127 156456128 N
A SEMICUANTITATIVA PCR 5 RESULTADO
CODIGO REFERENCIA RESULTADO|[MINIMA MAXIMA UNID
RESULTADO
PROTEINA C REACTIVA 9.29
ULTRASENSIBLE--> ' ¥
METODO
INMUNOTURBIDIMETRICO
LATEX ¢
PRUEBA CUANTITATIVA
OBSERVACIONES
IFECHA_RESULTADO : BATERIOLOGO : LUIS FERNANDO REGISTRO : [[IDENTIFICACION : f {-
127/09/2019 10:55:20 OTALVARO MANZANO ‘[11094-99 94431000 /7= F
GASES ARTERIALES (EN 26/09/2019 X :
903839 REPOSO O EN EJERCICIO) 22:02:35 1186127 156456128 HIJA DE MILEXIS|IRN DIAZ 4}’:55804
CODIGO REFERENCIA RESULTADO|[MINIMA MAXIMA UNIDAD_RESULTADO
pHt - temperatura 7.233 ) .
PH 7.229 7.350 7.450 .
PO2 - PRESION PARCIAL " |[874 80 100 mmHg
PCO2 - PRESION PARCIAL  [27.4 35 45 mmHg
H+ 59.0 nmol/l
¢tO2 - DIOXIDO CARBONICO 23
TOTAL 233 Vol % Vol % ©
BE - EXCESO BASE 145 -
SANGUINEO e mmol/|
BE(act) -14.8 mmol/l
BEecf -16.3 mmol/l
SO2 - SATURACION DE 96.8
OXIGENO | i nmol/L
AaDO2 -GRADIENTE 02
ALVEOLAR/ARTERIAL nmol/L
tHb(e) - HEMOGLOBINA 15.0 g/dL
Hb Factor - HEMATOCRITO |3.0 y:
FIO2 - CONCENTRACION DE
02 0.32
TEMPERATURA PACIENTE [[36.7 C C .
cHCO3 11.2 m
. mmo
cHCO3st 13.3 7
PAO2 - mm‘;
mmHg

B




/ o |etcozey B o vor % . " vol %

029 ) BB 34.5 . ) mmol/l
030 S02(c) 93.6 % . %
031 - ctO2(B) R mmol/l
032 pHst _ 117.147 )
033 & a/AO2 b Y . %
034 avDO2 R Vol % . Vol %
035 Indice P/F e
036 Fecha 20190926
037 Hora 220345
FECHA_RESULTADO :[|BATERIOLOGO : WILSON ABRAHAM [IREGISTRO : IDENTIFICACION :
26/09/2019 22:08:18“ ALVARADO } 910;93 910293

;’__L__
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CERTIFICADO DE NACIDO VIVO 5
ANTECEDENTE PARA EL REGISTRO CIVIL
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