Codigo: FT-GD-028

CNNORTE HISTORIA CLINICA DE INGRESO |Version: 3

NIT. 890.500.309-5 Fecha: 04/09/2015 | Pagina 1/3
Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Identificacién: 13456818 No. Historia Clinica
[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960 Sexo:  Masculino Edad Actual: 61 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias 13456818
[Fecha de Registro: ?gd Zficiembre de 2021 Numero de Ingreso: 745951 Fecha de Ingreso: 6 de diciembre de 2021 17:42 Folio:11
Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Cama: UCI006 | Impresion: 28/12/2021
Datos Personales
Procedencia: CUCUTA Direccién: COND. THE TIVERS COUNTRY CASA 16A Teléfono: 5841191
Estado Civil: Casado Ocupacién: NO USAR -PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION
Datos del Ingreso
Nombre del Responsable: Teléfono Responsable:

Direccion del Responsable:

Causa Externa: Enfermedad General Finalidad de la Consulta: No_Aplica

Servicio al que Ingresa Urgencias

Motivo de la Consulta
TIENE COVID Y ESTA DESATURADO

Enfermedad Actual
PACIENTE DE 61 ANOS QUIEN NIEGA ANTECEDENTES PATOLOGICOS, POSITIVO PARA COVID 19 CUENTA CON PCR
POSITIVA, DIA 15 DE SINTOMATOLOGIA, SE ENCONTRABA EN SEGUIMIENTO POR MEDICO DE SU ASEGURADORA, EN
MANEJO CON AMPICILINA+SULBACTAM Y DEXAMETASONA. EN EL MOMENTO INGRESA EN AMBULANCIA POR

PRESENTAR DESATURACION, CON REQUERIMIENTO DE O2 SUPLEMENTARIO POR MASCARA DE NO REINHALACION A 15

LT/MIN, ASOCIADO A DISNEA DE LEVES ESFUERZOS, NIEGA PICOS FEBRILES EN LAS ULTIMAS 48H, REFIERE 3

EPISODIOS DE DIARREA EL DIA DE HOY, NIEGA SINTOMATOLOGIA URINARIA, NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR TORACICO,

NIEGA SINTOMATOLOGIA ADICIONAL.

Antecedentes

Tipo de Antecedente Fecha Detalle del Antecedente

Médicos 10/04/2011 NEGATIVOS

Alérgicos 10/04/2011 NEGATIVOS

Médicos 10/04/2011 HERNIA HIATAL DX EN NOVIEMBRE DE 2010

Familiares 10/04/2011 PADRE CON IAM JOVEN A LOS 56 ANOS, ENFERMEDAD CORONARIA
DOCUMENTADA

Médicos 28/11/2021 niega

Alérgicos 06/12/2021 NIEGA

Revision por Sistemas

Sistema Descripcion

Examen Fisico

FC FR Temp Sa02 T/A Sistélica T/A Diastélica T/A Media
Signos Vitales g4 Lpm 55, Rpm 366 °C g4 % 431 mmHg go mmHg gg mmHg
Peso Talla IMC

0

Cabeza y Cuello NORMOCEFALO, CUELLO MOVIL NO DOLOROSO, NO SE PALPAN MASAS NI ADENOMEGALIAS

)

Profesional: ALDANA PMA DANIEL JOSE Registro Profesional: 1018496835

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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Organos de los Sentidos ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, PUPILAS ISOCORICAS
NORMORREACTIVAS A LA LUZ, MUCOSA ORAL SEMIHUMEDA SIN LESIONES, SIN PRESENCIAS
DE PLACAS O EXUDADOS.

Térax y Cardiopulmonar RETRACCIONES INTERCOSTALES, NO DOLOROSO A LA PALPACION, A LA AUSCULTACION
RUIDOS RESPIRATORIOS CON MURMUMULLO VESICULAR DISMINUIDO EN AMBAS BASES
PULMONARES, ESTERTORES ESPIRATORIOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS.

Abdomen ABUNDANTE PANICULO ADIPOSO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN PRESENCIA DE MASAS O
VISCEROMEGALIAS, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, REGION LUMBAR CON
PUNOPERCUSION NEGATIVA.

Genitourinario NO SE VALORA

Miembros Inferiores y MOVILIZA 4 EXTREMIDADES
Superiores

Musculo Esqueletico EUTROFICAS, SIN EDEMA, PULSOS SIMETRICOS DE ADECUADA INTENSIDAD, VELOCIDAD DE
LLENADO CAPILAR MENOR A DOS SEGUNDOS.

Piel y Faneras INTEGRA, SIN LESIONES, NO PRESENTA TINTE ICTERICO

Neurolégico ALERTA, ORIENTADO EN TIEMPO, ESPACIO Y PERSONA, ANIMO CONSERVADO, LENGUAJE
CLARO, LOGICO, COHERENTE, SIN ALTERACION EN LA SENSOPERCEPCION, CONSCIENTE DE
SU PATOLOGIA. SIN DEFICIT NEUROLOGICO APARENTE, SIN SIGNOS DE IRRITACION
MENINGEA, MARCHA NO VALORADA

Conducta Inicial
Observacion

Andlisis
PACIENTE DE 61 ANOS QUIEN HABIA CONSULTADO EL 28/11/2021 A NUESTRA INSTITUCUION POR CUADRO DE TOS
ASOCIADO A PICOS FEBRILES, EN EL MOMENTO INGRESA POR REQUERIMIENTO DE OXIGENO AALTO FLUJO CON
DISNEA DE ESFUERZOS LEVES Y DIFICULTAD RESPIRATORIA, SIN PRESENTAR NUEVOS PICOS FEBRILES, SIN
PRESENTAR SINTOMATOLOGIA URINARIA, DEPOSICIONES LIQUIDAS ASOCIADAS, EL DIA DE HOY EN DIA 15 DE
SINTOMATOLOGIA, SE SOLICITAN PARACLINICOS DE EXTENSION, SE INDICA MANEJO CON LEV A MANTENIMIENTO, SE

DEJA SIN VIA ORAL, TOMOGRAFIA DE CONTROL. ATENTOS A EVOLUCION CLINICA, MONITORIZACION CONTINUAR, CON
RESULTADOS SE DEFINIRAN CONDUCTAS ADICIONALES.

Indicacién Médica Urgencias_Observacion

MONITORIZACION CONTINUA

NVO

02 POR MASCARA DE NO REINHALACION A 15LT/MIN PARA SATO2 > 92%

HARTMAN IV A 60CC/H

SS/ CH, PCR, BUN, CR, BILIRRUBINAS, TROPONINA, DIMERO D, FERRITINA, LDH, IONOGRAMA,
GLUCOSA, GASES ARTERIALES, ECG

SS/ TAC DE TORAX
CSV-AC
Profesional: ALDANA PMA DANIEL JOSE Registro Profesional: 1018496835

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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REVALORAR CON RESULTADOS

Exédmenes

Descripcion Cantidad Observacion

HEMOGRAMA |l [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE 1

ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS, LEUCOGRAMA,

RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y

MORFOLOGIA ELECTRONICA] METODO AUTOMATICO

PROTEINA C REACTIVA, CUANTITATIVO DE ALTA PRECISION 1

NITROGENO UREICO [BUN] 1

CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROS - 1

BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 1

DESHIDROGENASA LACTICA [LDH] 1

FERRITINA 1

SODIO 1

POTASIO 1

CLORO [CLORURO] 1

GLUCOSA EN SUERO, LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA 1

GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO) 1

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX 1

ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD + 1

TROPONINA |, CUANTITATIVA 1

DIMERO D POR EIA 1

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion

LACTATO RINGER (HARTMAN) *500 ML- BAXTER Endovenosa 1

Diagnésticos

Principal Codigo Descripcion
U071  COVID-19 (virus identificado)
[ ] R060 DISNEA

)

Profesional: ALDANA PARADA DANIEL JOSE Registro Profesional:

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]

1018496835



NIT. 890.500.309-5

EVOLUCION ADICIONAL O

CNNORTE NOCTURNA UCI

Codigo: C...odigo

Version: 00001

Fecha: 01/03/2011 Pagina 1/2

[Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO

[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960 Sexo: Masculino

6 de diciembre de 2021
09:56 p. m.

Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A

Fecha de Registro: Numero de Ingreso: 745951

Identificacion: 13456818

Edad Actual: 61 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias

6 de diciembre de
2021

Cama: UCI006

Fecha de Ingreso:

No. Historia Clinica
13456818

Folio:12
Impresion: 28/12/2021

Fecha y Hora Evolucidn:
6 de diciembre de 2021 21:51

Problema:
wdkok Rkl kkkkk - SE REALIZA RESPUETSA DE INTERCONSULTA EN ESTE FOLIQ ¥k kasokoksdokshokod deokshokod ok x

Subjetivo:
RESPUESTA DE INTERCONSULTA UCI /

Objetivo:
FC 88 FR 30 TA:142/78 SATURACION : 92 5? REGULAR MECANICA RESPIRATORIA

Analisis:
PACIENTE MASCULINO CON CUADRO DE NEUMONIA VIRAL POR SARSCOV2- COVID 19 CON TAC TORAX COM
PATRON PULMONAR PESADO - GASES ARTERIALES CON DISFUNCION PULMONAR SEVERA, CON NEWS DE :8
PUNTOS EN ESTE CONTEXTO SE CONSIDERA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE FALLA VENTILATORIA CON
REQUERIMIENTO DE MANEJO EN UCI POR ELLO SE INDICA TRANSLADO A LA UCI PARA INICIALMENTE DAR MANEJO
CON CANULA DE ALTOFLUJO Y VMNI CON ALTA POSIBILIDAD DE LLEGAR AREQUERIR 10T - S EHABLA CON EL
PACIENTE Y CON EL FAMILIAR , SIN EMBARGO PACIENTE EN COMPANIA DE SU FAMILIAR REFIERE QUE NO DESEAN
INGRESAR A LA UCI ( NO QUIERE SER LLEVADO A UCI Y REIFIERE VA FIRMAR DISESTIMIENTO DE TRASLADO A LA
ucl)

Plan de Manejo:
NOTA : PACIENTE NO DESEA TRANSLADO A UCIY REIFERE VA FIRMAR DISESTIMIENTO

Diagnosticos:
Principal Cédigo Descripcion
uo71 COVID-19 (virus identificado)

Plan de Manejo
Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion

Examenes
Descripcion Cantidad Observacion

Indicacién Médica Hospitalizacion

Profesional: FIGUEROA MELGAREJO JAIRO ANTONIO MEDICINA Registro Profesional: 389
INTERNA

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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[Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Identificacion: 13456818 No. Historia Clinica
[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960 Sexo: Masculino Edad Actual: 61 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias 13456818
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RESPUETSA DE INTERCONSULTA DE UCI
Profesional: FIGUEROA MELGAREJO JAIRO ANTONIO MEDICINA Registro Profesional: 389

INTERNA

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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[Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Identificacion: 13456818 No. Historia Clinica
[Fecha Nacimiento: 30/11/1960 12:00:00 a. m.  Sexo: Masculino Edad Actual: 61 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias 13456818
[Fecha de Registro: g;e]: ld iciembre de 2021 Nimero de Ingreso: 745951 Fecha de Ingreso: ?7(122(1 iciembre de 2021 Folio:13
Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Cama: UCI006 Impresion: 28/12/2021
Datos Personales
Procedencia: CUCUTA Direccion: COND. THE TIVERS COUNTRY CASA 16A Teléfono:
Estado Civil: Casado Ocupacion: NO USAR -PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION
Servicio a Evolucionar: Urgencias Fecha de Evolucién: 06/12/2021 21:07

Problema:
NEUMONIA POR COVID 19 SOBREINFECTADA - INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA -DIA 15

Subjetivo:
PACIENTE REFIERE MEJORIA PARCIAL DE DISNEA , SIN DOLOR TORACICO, SIN CIANOSIS, TAQUIPNEICO.

Signos Vitales:

Tension Arterial: 127/78 Frecuencia Cardiaca: 75 Frecuencia Respiratoria: 20 Temperatura: 36,00

Hallazgos del Examen Fisico:

REPORTE DE PARACLINICOS: WBC 8.0 10 "9/ L. 4.0 a 10.0 Neu#
7.03 10 79/ L. 2.0a7.0 Lym# 0.71 10 79/ L. 0.8 a 4.0 Mon#
0.24 10 "9/ L. 0.12 a 1.2 Eos# 0.00 10 "9/ L. 0.02 a 0.5 Bas#
0.00 10 79/ L. 2.0a7.0 Neu% 88.00 %
50.0 a 70.0 Lym% 8.90 % 20.0 a 40.0 Mon% 3.10 %
3.0a12.0 Eos% 0.00 % 0.5a5.0 Bas%
0.00 % 0.01a1.0 RBC 4.54 10 M2/L 0.5a6.1 HGB
13.5 g/dL 11.0 2 18.0 HCT. 40.7 % 41.0a53.0
MCV 89.7 fl 80.0 a 100.0 MCH 29.8 pg
27.0 a 34.0 MCHC 33.3 g/dL 32.0 a 36.0 RDW-CV 12.7 %
11.0 a 16.0 RDW-SD 43.0 fl 35.0 2 56.0 PLT
281 10 "9/ L. 150.0 a 450.0 MPV 8.8 fl 6.5a12.0 PDW
16.0 . 9.0a17.0 PTC 0.246 % 0.108 a 0.282
**PROTEINA C REACTIVA 52.73 mg/l 0.0 a 5.0 **NITROGENO UREICO
25.2 mg/dL 7.0 a 18.0 UREA-CALCULO-903856 54.0 mg/dL
7.0 a 18.0 ***CREATININA EN SUERO 0.81 mg/dL ****BILIRRUBINA TOTAL
0.46 mg/dL 0.0 a 1.2 BILIRRUBINA DIRECTA 0.32 mg/dL 0.0a0.3
BILIRRUBINA INDIRECTA 0.14 mg/dL 0.0 a 0.1 ***DESHIDROGENASA LACTICA LDH
1203 Uil 225.0 a 450.0 ***FERRITINA 978.63 ng/ml
Mujeres : 20 - 250 ng/mIHombres : 30 - 350 ng/ml ***SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 134.7
mmol/L 136.0 a 145.0 ***POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 4.28 mmol/L
3.5a5.1 ***CLORO-903813 93.10 nmol/L 97.0 a 111.0 *** GLUCOSA EN SUERO U
OTRO FLUIDO 86.7 mg/dL 70.0 a 110.0 ***TROPONINA | CUANTITATIVA
MENOR O IGUALA0.03 ng/ml Negativa menor de 0.10 ng/mI***DIMERO D
428.00 ng/ml <=386 ng/ml FEU ***EKG : RITMO SINUSAL, FC 70LPM, SIN ALTERACIONES DE LA

CONDUCCION O DELST. ***TAC DE TORAX: CON INFILTRADOS DIFUSOS UNIVERSALES CON TENDENCIAALA
CONSOLIDACION. ****GASES ARTERIALES: PH 7.51, PC0O2:29, PO2: 74, HCO3: 23, BE 1.1, PAF1 93% FIO2 A 80%

Fl

Profesional: BUITRAGO JAIMES PAULA TATIANA Registro Profesional: 1090463898
LICENCIADO A: [CLfNICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Identificacién: 13456818 No. Historia Clinica
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Analisis:

PACIENTE DE 61 ANOS DE EDAD CON IDX DE NEUMONIA POR COVID 19 ASOCIADO A INSUFICIENCIA RESPIRATORIA
AGUDA, EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL , HIDRATADO , TAQUIPNEICO, CON TIRAJE
INTERCOSTALES, SATO2 96% CON 02 SUPLEMENTARIO POR MASCARA DE NO REINHALACION A15 LIT/MIN.
REPORTE DE PARACLINICOS CON HEMOGRAMA SIN LEUCOCITOSIS CON NEUTROFILIA, LINFOPENIA , SIN ANEMIA O
TROMBOCITOPENIA. PCR ELEVADA DE 52, AZOADOS EN METAS, BILIRRUBINAS LIGERAMENTE ELEVADA, LDH 1203,
FERRITINA 978, DIMERO D 428, TROPONINA NEGATIVA, GLUCOSA 86, NA 134, CL 93, EKF RITMO SINUSAL FC

70 ,PM,TAC DE TORAX CON INFILTRADOS BILATERALES UIVERSALES CON TENDENCIAA LA CONSOLIDACION.
GASES ARTERIALES DESCRITOS CON PAFI 93% CON FIOS 80% MASCARA NO REHINALACION A 15 LT/MIN. POR MAL
PATRON RESPIRATORIO Y REQUERIMIENTO DE O2 AALTO FLUJO SE SOLICITA VALORACION POR UNIDAD DE
CUIDADOS INTENSIVOS. EXPLICO APACIENTE Y FAMILAIR QUIENES INICIALMENTE REFIERE NO DESEO DE UCI , SE
EXPLICA IMPLICACION Y POSIBLE DESENLACE, SE HABLA CON MEICO TRATANTE DR. PAEZ, FINALMENTE PCIENTE
ACEPTA TRASLADO A UCI. MONITORIZACION CONTINUA.

Plan de Manejo:

Formula Médica:
SS/ VALORACION POR UCI

Examenes

Descripcion Cantidad Observacion

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion

Diagnésticos:
Principal Coédigo Descripcion
|:| J960 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA

uo71 COVID-19 (virus identificado)

] J178 NEUMONIA EN OTRAS ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE

Fl

Profesional: BUITRAGO JAIMES PAULA TATIANA Registro Profesional: 1090463898
LICENCIADO A: [CLfNICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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Datos Personales
Procedencia: CUCUTA Direccion: COND. THE TIVERS COUNTRY CASA 16A Teléfono: 5841191
Estado Civil: Casado Ocupacién: NO USAR -PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Datos del Ingreso
Nombre del Responsable: Teléfono Responsable:
Direccion del Responsable:

Causa Externa: Enfermedad General Finalidad de la Consulta: No_Aplica

Servicio al que Ingresa Unidad de Cuidados
Intensivos

Motivo de la Consulta
"FALLA VENTILATORIA POR NEUMONIA VIRAL SDRA BERLIN SEVERO "

Enfermedad Actual

PACIENTE MASCULINO DE 61 ANOS EDAD INGRESA CON HIPOXEMIA SEVERA SDRA BERLIN SEVERO PAFI DE 91 EN EL
CONTEXTO DE NEUMONIA VIRAL , INGRESA A URGENCIAS (06/12/21)REFIERE CUADRO CLINICO DE 15 DIAS DE
EVOLUCION CARACTERIZADO POR ASTENIA, ADINAMIA, SINTOMATOLOGIA RESPIRATORIA , ESTABA EN MANEJO EN
CASA CON ESQUEMA DE TRATAMIENTO ATB CON AMPICILINA SULBACTAN + DEXAMETASONA , CONSULTA EL DIA DE HOY
POR CAIDA DE SATURACION CON TRABAJO RESPIRATORIO ,A SU INGRESO A URGENCIAS CON GASIMETRIAARTERIAL
CON DISFUNCIONPULMONAR SEVERA , EN ESTE CONTEXTO SE INGRESAA LA UNIDAD PARA MANEJO , LLEGA CON
NEWS DE 8 PUNTOS / SDRA BERLIN SEVERO . TIENE REPORTES DE PARACLINICOS : LEUCOS 8.000 PLAQUETAS :
281.000 CREATININA: 0.8 BUN :88 PCR 52.7 RITAC: LDH 1.203 FERITINA: 978 DD :428 PACIENTE NO INMUNIZADO (
NO ESTA VACUNADO PARA COVID ) SCORES DE INGRESO : NEWS : 8 PUNTOS SOFA: 4 PUNTOS ( SOLO POR PAFI )
COVID GRAN SCOR :187 PUNTOS BERLIN : SEVERO DIAS DE ENFERMEDAD COVID :15 DIAS IDX : NEUMONBIA VIRAL
SARSCOV2- COVID 19 SDRA BERLIN SEVERO

Antecedentes

Tipo de Antecedente Fecha Detalle del Antecedente

Médicos 10/04/2011 NEGATIVOS

Alérgicos 10/04/2011 NEGATIVOS

Médicos 10/04/2011 HERNIA HIATAL DX EN NOVIEMBRE DE 2010

Familiares 10/04/2011 PADRE CON IAM JOVEN A LOS 56 ANOS, ENFERMEDAD CORONARIA

DOCUMENTADA

Médicos 28/11/2021 niega

Alérgicos 06/12/2021 NIEGA

Revision por Sistemas

Sistema Descripcién

Examen Fisico o . ) .
FC FR Temp Sa02 T/A Sistolica T/A Diastolica T/A Media

Signos Vitales 15o Lpm 35 Rpm 3743 °C 74 % 457 mmHg gg mmHg 11g mmHg

Peso Talla IMC

90,0 K9 1e50 Mts 0,00

ﬁf%

Profesional: FIGUEROA MELGAREJO JAIRO ANTONIO Registro Profesional: 389

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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0 0

Cabeza y Cuello NORMOCEFALO MUCOSA HUMEDA

Organos de los Sentidos

Térax y Cardiopulmonar SIMETRICO CON RSCS NO SOPLO CON DISMINUCION DEL MURMULLO VESICULAR EN
BASES - RONCUS TIRAJES INTERCONSTALES EN INSPIRACION

Abdomen GLOBOSO POR PANICULO ADIPOSO BLANDO DEPRESIBLE

Genitourinario DIURESIS +

Miembros Inferiores y EUTROFICAS SIN EDEMA
Superiores

Musculo Esqueletico

Piel y Faneras NORMAL
Neurolégico SN DEFICIT CLINICO APARENTE ( HIPOXEMIA FELIZ )

Conducta Inicial
Hospitalizacién

Analisis
SOFA: 4 PUNTOS ( SOLO POR PAFI )COVID GRAN SCOR :187 PUNTOS BERLIN : SEVERO PACIENTE CON NEUMONIA
VIRAL POR SARSCOV2- COVID 19 EN CONTEXTO DE PANDEMIA ACTUAL / TAC TORAX : PATRON PULMONAR PESADO -

HIPOXEMIA SEVERA INCIALMENTE SE INDICA VMNI MAS PRONO VIGIL Y CANULA DE ALTO FLUJO ( PROTOCOLO DE
CNAF + VMNI )

Indicacién Médica Hospitalizacion

HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID
PROTOCOLO DE AISLAMIENTO

NADA VIA ORAL HASTA NUEVA ORDEN

POSICION FOWLER 35 GRADOS + PROTOCOLO PRONO
SE INDICA CANULA DE ALTO FLUJO

PROTOCOLO DE VMNI

SSN 0.9 % 60 CC/ HORA

DEXMEDETOMIDINA 0.2-1.2 MCG/K/H

FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION (DIA1 )
OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORAS

ENOXAPARINA 60 MG SBC DIA

ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA § HORAS

TIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORAS

ﬁf%

Profesional: FIGUEROA MELGAREJO JAIRO ANTONIO Registro Profesional: 389

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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VITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORAS

GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS

S/S PARACLINICOS DE INGRESO : CH, TP ,TPT , BUN , CREATININA ,SODIO ,POTASIO, CLORO,
PROCALCITONINA , BNP ,INTERLUQUINA 6, TP ,TPT

HEMOCULTVO- UROCULTIVO

GASES ARTERIALES + LACTATO

INUSLINA EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI / EN RELACION A GLUCOMETRIAS
CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL

CUANTIFICACION DE LA-LE

CUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO

CSVY AC
Examenes
Descripcion Cantidad Observacion

HEMOGRAMA | [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA] 1
METODO MANUAL
SODIO 1
POTASIO 1
CLORO [CLORUROQ] 1
CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROS - 1
NITROGENO UREICO [BUN] 1
GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO) 1
HEMOCULTIVO ANAEROBIO POR METODO AUTOMATICO 3
UROCULTIVO [ANTIBIOGRAMA DE DISCO] 1
INTERLEUQUINA 6 1
PEPTIDO NATRIUREICO BNP 1
PROCALCITONINA 1
TIEMPO DE PROTROMBINA [PT] 1
TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT] 1
Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion
DEXMEDETOMIDINA 0.2 MG/ 2 ML SOLUCION INYECTABLE Endovenosa 6
-ADS PHARMA
ENOXAPARINA SODICA 60 MG/ 0.6 ML JERINGA Subcutaneo 2

PRELLENADA-SHENZHEN TECHDOW

ﬁ%

Profesional: FIGUEROA MELGAREJO JAIRO ANTONIO Registro Profesional: 389

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]



Codigo: FT-GD-028

CHNORTE HISTORIA CLINICA DE INGRESO |Version: 3

NIT. 890.500.309-5

Fecha: 04/09/2015 | Pagina 4/4

Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Identificacion: 13456818 No. Historia Clinica
[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960 Sexo:  Masculino Edad Actual: 61 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias 13456818
Fecha de Registro: (7)0d;;1 iciembre de 2021 i ero de Ingreso: 745951 Fecha de Ingreso: 6 de diciembre de 2021 17:42 Folio:18
Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Cama: UCI006 | Impresion: 28/12/2021

ACETAMINOFEN (PARACETAMOL) 1G/100ML SOL PARA Endovenosa 4

INFUSION-FRESENIUS KABI

ACIDO ASCORBICO(VITACNOVA) 500MG/5ML Endovenosa 12

SOL.INYECTABLE-CAMBRIDGE.

N-ACETILCISTEINA 300 MG AMP -( FLUIMUCIL) - ZAMBONEndovenosa 40

COLOMBIAS.A.

OMEPRAZOL ( K- DELPRAZOL) 40 MG POLVO LIOFILIZADO Intravenosa_Diluida 2

PARA INYECCION - DELTA S.A.

TIAMINA INYECTABLE 100MG/ML *10 ML- ECAR Endovenosa 1

VITAMINA D3 2000 Ul CAPSULA BLANDA-PROCAPS S.A. Oral 4

CLORURO DE SODIO AL 0.9% * 500 ML- FRESENIUS Endovenosa 5

Diagnésticos

Principal Cédigo Descripcidn

U071 COVID-19 (virus identificado)

ﬁ%

Profesional: FIGUEROA MELGAREJO JAIRO ANTONIO
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1. TIPO DE CUIDADO Cuidados Intensivos Fechay Hora 07/12/2021 11:49 a. m.
2. Criterio de Ingreso

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)
OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO

3. Problemas

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)

OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO HIPOXEMIA SEVERA - FALLA RESPIRATORIA - FATIGA
MUSCULAR

4. Soportes

Parametros Ventilatorios VENTILACION NO INVASIVA EN PRESIN SOPORTE: VC 420 ML - FIO2: 50% - FR: 387 RPM -
PS 10 - PEEP 9 -

Radiografia de Torax INFILTRADOS INTERSTICIALES DIFUSOS, ALVEOLARES HACIA AMBAS BASES
PULMONARES

Gases Sanguineos PH:7.51-P02:54 -PCO0O2: 27 - HCO3: 21 - LACT: 1.0 -

5. Examen Fisico FC FR  T/A Sistolica T/A Diastolica T/AMedia Temperatura SaO2

Signos Vitales 80 Lpm 25 Rpm 138 mmHg 69 mmHg 138 mmHg 37 °C 90 %

Balance de Liquidos Administrados: 946 ML Eliminados: 0 ML Balance: + 937  Rata Urinaria: 0
ML

Balance Acumulado Total + 937 ML

GLASGOW 15 /15
Neurolégico ALERTA, ORIENTADO -
Cardiovascular RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS,

Pulmonar PULMONES VENTILADOS SIN AGREGADOS - TAQUIPNEICO, CON SIGNOS DE DIFICULTAD

RESPIRATORIA EVIDENCIA DE FATIGA MUSCULAR, LIMITACION PARA LA FONACION POR
TAQUIPNEICA SEVERA

Abdomen GLOBOSO POR ABUDANTE PANICULO ADIPOSO - NO DOLOROSO A LA PALPACION
Renal -
Metabdlico Glucometrias: 93 MG/DL Insulina: - Kcal Calculada:

Infeccioso  HEMOCULTIVOS PENDINETES
UROCULTIVO PENDIENTE

Sindrome de Respuesta /4
Inflamatoria Sistémica

;e

Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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5.1 Terapia Renal

Terapia Renal

5.2 Monitoreo Hemodinamico

Sistema PICCO

Medicion
Ultrasonografica de
Vena Cava Inferiores

Ecocardiograma:
FFVI

6. Paraclinicos
Cuadro Hematico

Electrolitos
BUN Creatinina

Pruebas de Coagulacion

Pruebas de Funcion
Hepatica

Biomarcadores
Cardiacos

Biomarcadores
Infecciosos

HB: 13.5 - LEU: 8000 - PLAQ: 281.000 -
SODIO: 134 - POTASIO: 4.28 - CLORO: 93 -
BUN: 25.2 - CR: 0.81-

TP: 12.6 - TPT: 22.6 - INR: 0.9 -
BT: 0.4 - BD: 0.32 - PROCAL: MENOR 0,2 - LDH: 1203 -

GLUCO: 86.7 -

FERRITINA: 938 - DIMERO D: 428 - PCR: 52.7 -

Imagenes Diagnosticas TAC DE TORAX: INFILTRADOS EN VIDRIO ESMERILADO EN AMBOS

CAMPOS PULMONARES -
Otros
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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8. Analisis

PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO POR REQUERIMIENTO DE VENTILACION MECANICA NO
INVASIVA, EN CONTEXTO DE PACIENTE CON NEUMONIA MULTILOBAR POR SAR COV 2 CON SDRA GRAVE PAFIO2
90, SIN TOLERANCIA A LA VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, DESATURADO CON FIO2 90% EVIDENCIA DE
FATIGA MUSCULAR, TAQUIPNEA SEVERA, SE HABLA CON EL PACIENTE EN CONJUNTO CON DR EFRAIN PAEZ,
QUIEN ACEPTA INTUBACION OROTRAQUEAL'Y VENTILACION MECANICA INVASIVA, DADO SEVERO DETERIORO
CLINICO, FATIGA MUSCULAR CON INMINENCIA DE CLAUDICACION VENTILATORIA, POR LO QUE SE PROCEDE A
INTUBACION OROTRAQUEAL'Y VENTILACION MECANICA TUBO 8 COMISURA 24, SIN COMPLICACIONES. SE
ORDENA CONTROL DE GASIMETRIA ARTERIAL PARA DEFINIR LA PRONACION. PACIENTE SE VENTILA EN VOL
CONTROL BAJO SEDONALAGESIAY RNM PARA RASS - 5 PUNTOS Y ACOPLE VENTILATORIO.
HEMODINAMICAMENTE SIN REQUERIMIENTO DE SOPORTE VASOPRESOR, ANURICO, CON INDICACION PASO DE
SONDA VESICAL, PARA VIGILANCIA DE DIURESIS. METABOLICAMENTE CON ADECUADO CONTROL DE
GLUCOMETRIAS, A INICIAR NUTRICION ENTERAL POR NUTRICION. SE CONTINUA MANEJO MEDICO EN LA
UNIDAD, EN PLAN DE RECLUTAMIENTO AVEOLAR Y PRONACION SEGUN CONTROL DE GASES ARTERIALES PARA
RECUPERACION DE OXIGENACION. DESDE EL PUNTO DE VISTA INFECCIOSO, PACIENTE CON 15 DIAS D
EENFEMREDAD, SEVERO COMPROMISO PULMONAR, SE DEBE DESCARTAR SOBREINFECCION BACTERIANA
DADOHIPOXEMIA SEVERA, SE ORDENA TOMA DE CULTIVO DE SB Y TOMA DE FILM ARRAY DE SECRECION
BRONQUIAL PARA DEFINIR INICIO DE TERAPIA ANTIBIOTICA. PACIENTE CON AMPLIA COMORBILIDAD POR EDAD,
PATOLOGIAS DE BASE, CURSO DE ENFERMEDAD ACTUAL CON ALTO RIESGO DE COMPLICACIONES Y MUERTE A
CORTO PLAZO. HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID PROTOCOLO DE AISLAMIENTO SNG
INICIO DE NUTRICION ENTERAL POSICION FOWLER 35 GRADOS PRONO SEGUN CONTROL DE GASES ARTERIALES
VENTILACION MECANICA INVASIVA IOT: 150 MG IV BOLO FENTANILO 100 MCG IV BOLOSUCCINILCOLINA 100 MG
IV AHORAMIDAZOLAM 5 MG IV AHORASSN 0.9 % 60 ML/HORA CONTINUA: FENTANILO 1-5 MCG/KG/HORA RASS - 5
PUNTOS KETAMNA 0.5 - 2 MG/KG/HORA RASS - 5 PUNTOS VECURONIO 0.07 MG/KG/HORA RASS - 5 PUNTOS
NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION (
DIA2 ) OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORASENOXAPARINA 60 MG SBC DIA ACIDO ASCORBICO 1.5 GRIV CADA 8
HORASTIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORASVITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORASGLUCOMETRIAS CADA 6
HORAS SS CULTIVO DE SECERECION BRONQUIAL - FILM ARRAY DE SECRECION BRONQUIAL GASES ARTERIALES +
LACTATO POST IOTSS RX DE TORAX POST IOTCUIDADOS DE INVASIVOS INUSLINA EN INFUSION SEGUN
PROTOCOLO DE UCI/EN RELACION A GLUCOMETRIAS CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL BALANCE
HIDRICO CUANTIFICACION DE LA-LECUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO CSV Y AC

10. Diagnosticos
Principal
U071 COVID-19 (virus identificado)

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion
BR IPRATROPIO 20MCG INHALADOR-(ASPROMIO® )- Inhalatoria 1 -
CHALVER
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS
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BECLOMETASONA DIPROPIONATO 250 MCG/DOSIS Inhalatoria 1

INHALADOR- BIOSYNTEC

BROMURO VECURONIO 10MG / 2.5ML AMP -NEXTPHARMANinguno 10

KETAMINA CLORHIDRATO 500 MG/10M SOL.INY -LAB.RYANEndovenosa 6

Examenes

Descripcion Cantidad Observacion

CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA 1 SB

DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINAY HECES *

DIAGNOSTICO MOLECULAR DE ENFERMEDADES 1 FILM ARRAY SB

Indicacién Médica Hospitalizacion

HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID
PROTOCOLO DE AISLAMIENTO

SNG INICIO DE NUTRICION ENTERAL

POSICION FOWLER 35 GRADOS

PRONO SEGUN CONTROL DE GASES ARTERIALES
VENTILACION MECANICA INVASIVA

IOT: 150 MG IV BOLO

FENTANILO 100 MCG 1V BOLO

SUCCINILCOLINA 100 MG IV AHORA

MIDAZOLAM 5 MG IV AHORA

SSN 0.9 % 80 ML/HORA

CONTINUA: FENTANILO 1-5 MCG/KG/HORA RASS - 5 PUNTOS
KETAMNA 0.5 - 2 MG/KG/HORA RASS - 5 PUNTOS
VECURONIO 0.07 MG/KG/HORA RASS - 5 PUNTOS
NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65
FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION (DIA2 )
OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORAS

ENOXAPARINA 60 MG SBC DIA

ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA § HORAS

TIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORAS

VITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORAS

GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS

SS CULTIVO DE SECERECION BRONQUIAL - FILM ARRAY DE SECRECION BRONQUIAL
GASES ARTERIALES + LACTATO POST IOT

SS RX DE TORAX POST IOT
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY

CUIDADOS INTENS
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CUIDADOS DE INVASIVOS
INUSLINA EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI/ EN RELACION A GLUCOMETRIAS

CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL
BALANCE HIDRICO

CUANTIFICACION DE LA-LE
CUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO

CSVY AC

;e

Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY

ALFONSO

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960

8 de diciembre de 2021
11:59

Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A

Sexo: Masculino Edad Actual:

Fecha de Registro: Numero de Ingreso: 745951 Fecha de Ingreso: 6 de diciembre de 2021 17:42

Cama: UCI006

1. TIPO DE CUIDADO Cuidados Intensivos

2. Criterio de Ingreso

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)
OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO
3. Problemas

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)

OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO HIPOXEMIA SEVERA - FALLA RESPIRATORIA - FATIGA
MUSCULAR

Fechay Hora 07/12/2021 11:49 a. m.

4. Soportes

Parametros Ventilatorios VENTILACION MECANICA INVASIVA VC 490 FR 22 FIO2 50% PEEP 10

Radiografia de Térax INFILTRADOS INTERSTICIALES DIFUSOS, ALVEOLARES HACIA AMBAS BASES

PULMONARES

Gases Sanguineos ARTERIALES PH 7.32 PO2 110 PCO2 44 HCO3 22 PAFI 220

5. Examen Fisico

FC
Lpm 21

FR  T/A Sistolica T/A Diastolica T/A Media Temperatura SaO2

Signos Vitales 92 Rpm 131  mmHg 75 mmHg 131 mmHg 36 °C 9% %

Balance de Liquidos Administrados: 3945
ML

Balance Acumulado Total -418 ML

Eliminados: 5300
ML

Balance: -1355
ML

Rata Urinaria: 2.4 CC/KG/HR

GLASGOW 15 /15

Neurolégico
Cardiovascular
Pulmonar
Abdomen
Renal
Metabdolico

Infeccioso

Sindrome de Respuesta
Inflamatoria Sistémica

5.1 Terapia Renal

Terapia Renal

BAJO SEDOANALGESIA RASS -4
RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS,
ECO PULMONAR LINEAS B

GLOBOSO POR ABUDANTE PANICULO ADIPOSO - NO DOLOROSO A LA PALPACION

Glucometrias: 114 MG/DL Insulina: -

HEMOCULTIVOS PENDINETES
UROCULTIVO PENDIENTE

Kcal Calculada: -

/4

==

Profesional: CARRILLO AMAYA SAUL FERNANDO

NEUMOLOGIA 1107

Registro Profesional:
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5.2 Monitoreo Hemodinamico

Sistema PICCO -

Medicion
Ultrasonograﬁca de IVC 1.82 DISTIENDE 7 %
Vena Cava Inferiores

Ecocardiograma:
FFVI -

6. Paraclinicos
Cuadro Hematico BLANCOS 11.000 SEG 90 HB 12.6 PLAQUETAS 402

Electrolitos SODIO: 138 - POTASIO: 4.1 - CLORO: 93 -
BUN Creatinina BUN: 17 - CR: 0.47-

Pruebas de Coagulacion TP:12.6 - TPT: 22.6 - INR: 0.9 -

Pruebas de Funcion BT: 0.4 - BD: 0.32 - PROCAL: MENOR 0,2 - LDH: 1203 -
Hepatica

Biomarcadores GLUCO: 86.7 -
Cardiacos

Biomarcadores FERRITINA: 938 - DIMERO D: 428 - PCR: 139
Infecciosos

Imagenes Diagnosticas TAC DE TORAX: INFILTRADOS EN VIDRIO ESMERILADO EN AMBOS

CAMPOS PULMONARES -
Otros

==

Profesional: CARRILLO AMAYA SAUL FERNANDO NEUMOLOGIA
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8. Analisis

PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO POR REQUERIMIENTO DE VENTILACION MECANICA NO
INVASIVA, EN CONTEXTO DE PACIENTE CON NEUMONIA MULTILOBAR POR SAR COV 2 CON SDRA GRAVE PAFIO2
90, SIN TOLERANCIA A LA VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, DESATURADO CON FIO2 90% EVIDENCIA DE
FATIGA MUSCULAR, TAQUIPNEA SEVERA, POR LO QUE SE DECIDIO AYER 10T SIN COMPLICACIONES PACIENTE SE
VENTILA EN VOL CONTROL BAJO SEDONALAGESIAY RNM PARA RASS - 5 PUNTOS Y ACOPLE VENTILATORIO CON
PAFI POR ENCIMA DE 150 POR LO QUE NO HA REQURIDO ESQUEMA DE PRONACION . HEMODINAMICAMENTE SIN
REQUERIMIENTO DE SOPORTE VASOPRESOR,AYER ANURICO PERO DESPUES DE PASO DE SONDA VESICAL CON
TENDENCIA A LA POLIURIA,. METABOLICAMENTE CON ADECUADO CONTROL DE GLUCOMETRIAS, A INICIAR
NUTRICION ENTERAL POR NUTRICION. SE CONTINUA MANEJO MEDICO EN LA UNIDAD, EN PLAN DE
RECLUTAMIENTO AVEOLAR Y PRONACION SEGUN CONTROL DE GASES ARTERIALES PARA RECUPERACION DE
OXIGENACION. DESDE EL PUNTO DE VISTA INFECCIOSO, PACIENTE CON 15 DIAS D EENFEMREDAD, SEVERO
COMPROMISO PULMONAR, SE DEBE DESCARTAR SOBREINFECCION BACTERIANA DADOHIPOXEMIA SEVERA, SE
ORDENA TOMA DE CULTIVO DE SB Y TOMA DE FILM ARRAY DE SECRECION BRONQUIAL PARA DEFINIR INICIO DE
TERAPIA ANTIBIOTICA. PACIENTE CON AMPLIA COMORBILIDAD POR EDAD, PATOLOGIAS DE BASE, CURSO DE
ENFERMEDAD ACTUAL CON ALTO RIESGO DE COMPLICACIONES Y MUERTE A CORTO PLAZO. HOSPITALIZAR UCI /
PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID PROTOCOLO DE AISLAMIENTO NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 37 CC
HORAPOSICION FOWLER 35 GRADOS VENTILACION MECANICA INVASIVA FENTANILO 5
MCG/KG/HORAKETAMINA 3 MG/KG/HORAMIDAZOLAM 0.05 MG/KG/HORAVERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA SSN 0.9 %
80 ML/HORA NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS
EN INFUSION (DIA3 ) OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORASENOXAPARINA 60 MG SBC DIA ACIDO ASCORBICO
1.5 GR IV CADA 8 HORASPARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA § HORASTIAMINA 300 MG IV CADA 12
HORASVITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORASGLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS PP CULTIVO DE SECERECION
BRONQUIAL - FILM ARRAY DE SECRECION BRONQUIAL- HEMOCULTIVOS CUIDADOS DE INVASIVOS INUSLINA EN
INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI/ EN RELACION A GLUCOMETRIAS CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE
PIEL BALANCE HIDRICO CUANTIFICACION DE LA-LECUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO CSVY AC

10. Diagnosticos
Principal
U071 COVID-19 (virus identificado)

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion

Examenes
Descripcion Cantidad Observacion

Indicacion Médica Hospitalizacion

HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID
PROTOCOLO DE AISLAMIENTO
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NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 37 CC HORA
POSICION FOWLER 35 GRADOS
VENTILACION MECANICA INVASIVA
FENTANILO 5 MCG/KG/HORA

KETAMINA 3 MG/KG/HORA

MIDAZOLAM 0.05 MG/KG/HORA
VERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA

SSN 0.9 % 80 ML/HORA

NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65
FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION (DIA3 )

OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORAS
ENOXAPARINA 60 MG SBC DIA

ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA § HORAS
PARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA 8 HORAS
TIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORAS
VITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORAS
GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS

PP CULTIVO DE SECERECION BRONQUIAL - FILM ARRAY DE SECRECION BRONQUIAL-

HEMOCULTIVOS
CUIDADOS DE INVASIVOS

INUSLINA EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI/ EN RELACION A GLUCOMETRIAS

CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL
BALANCE HIDRICO
CUANTIFICACION DE LA-LE

CUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO

CSVY AC
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1. TIPO DE CUIDADO Cuidados Intensivos Fechay Hora 08/12/2021 11:49 a. m.

2. Criterio de Ingreso

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)
OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO

3. Problemas

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)

OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO HIPOXEMIA SEVERA - FALLA RESPIRATORIA - FATIGA
MUSCULAR

4. Soportes
Parametros Ventilatorios VENTILACION MECANICA INVASIVA VC 490 FR 22 FIO2 50% PEEP 10

Radiografia de Térax INFILTRADOS INTERSTICIALES DIFUSOS EN AUMENTO CON RESPECTO A LA ANTERIOR
Gases Sanguineos ARTERIALES PH 7.35 PCO2 53 PO2 93 HCO3 29 PAFI 186

5. Examen Fisico FC FR  T/A Sistolica T/A Diastolica T/AMedia Temperatura SaO2
Signos Vitales 95 Lpm 22 Rpm 131 mmHg 75 mmHg 131 mmHg 36 °C 9% %

Balance de Liquidos Administrados: 4757  Eliminados: 2455  Balance: +2299  Rata Urinaria: 1.1 CC/KG/HR
ML ML ML

Balance Acumulado Total +1881 ML
GLASGOW 8 /15
Neuroléogico BAJO SEDOANALGESIA RASS -4
Cardiovascular RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS,
Pulmonar ECO PULMONAR LINEAS B EN AMBOS CAMPOS PULMONARES
Abdomen GLOBOSO POR ABUDANTE PANICULO ADIPOSO - NO DOLOROSO A LA PALPACION
Renal -

Metabolico Glucometrias: 152 MG/DL Insulina: - Kcal Calculada:

Infeccioso  HEMOCULTIVOS PENDINETES
UROCULTIVO PENDIENTE
08/12/2021 FLIM ARRAY NEGATIVO

Sindrome de Respuesta /4
Inflamatoria Sistémica

;e

5.1 Terapia Renal

Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS
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Terapia Renal

5.2 Monitoreo Hemodinamico

Sistema PICCO

Medicion
Ultrasonografica de
Vena Cava Inferiores

Ecocardiograma:
FFViI

6. Paraclinicos
Cuadro Hematico

Electrolitos
BUN Creatinina

Pruebas de Coagulacion

Pruebas de Funcioén
Hepatica

Biomarcadores
Cardiacos

Biomarcadores
Infecciosos

IVC 2.4 DISTIENDE 7 %

BLANCOS 7600 SEG 89 HB 11 PLAQUETAS 303
SODIO: 135 - POTASIO: 4.1 - CLORO: 93 -
BUN: 13- CR: 0.6

TP: 12.6 - TPT: 22.6 - INR: 0.9 -
BT 0.2 BD 0.1

GLUCO: 86.7 -

PCR 213 PROCALCITONINA 0.49

Imagenes Diagnosticas TAC DE TORAX: INFILTRADOS EN VIDRIO ESMERILADO EN AMBOS

CAMPOS PULMONARES -
Otros
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS
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8. Analisis
PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO EN SU DIA 3 DE ESTANCIA EN UCI POR REQUERIMIENTO DE
VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, EN CONTEXTO DE PACIENTE CON NEUMONIA MULTILOBAR POR SAR COV
2 CON SDRA GRAVE PAFIO2 90, SIN TOLERANCIA A LA VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, EN VENTILACION
MECANICA INVASIVA BAJO SEDONALAGESIAY RNM PARA RASS -5 PUNTOS Y ACOPLE VENTILATORIO CON PAFI
DE HOY EN 186 POR LO QUE NO HA REQURIDO ESQUEMA DE PRONACION . HEMODINAMICAMENTE CON SOPORTE
VASOPRESOR NOREPINEFRINA A DOSIS BAJAS EN DESTETE . METABOLICAMENTE CON ADECUADO CONTROL DE
GLUCOMETRIAS, A INICIAR NUTRICION ENTERAL POR NUTRICION.. DESDE EL PUNTO DE VISTA INFECCIOSO,
PACIENTE CON 15 DIAS D EENFEMREDAD,DESDE EL PUNTO DE VISTA INFECCIOSO PACIENTE CON FILM ARRAY
NEGATIVO PERO DESDE AYER CON FIEBRE RAZON POR LA QUE INICIAN COBERTURA DE HONGOS CON
FLUCONAZOL, EL DIA DE HOY CON AUMENTO DE LAS SECRECIONES EMPEORAMIENTO RADIOLOGICO CON
RESPECTO AL DE AYER ADEMAS PCR EN AUMENTNO Y PROCA EN AUMENTO HOY EN 0.49 ADICIONALMENTE CON
CAIDA DE LA OXIGENACION RAZON POR LA CUAL SE PIENSA EN FOCO BACTERIANO NO CUBIERTO Y SE INICIA
CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA 8 HORAS SE ESPERE REPORTE CULTIVOS Y DE ACUEROD A REPORTE REORIENTAR
TERAPIA ANTIBIOTICA .PACIENTE CON BUEN GASTO URINARIO CON IVC ADECUADO Y LINEAS B EN AMBOS
CAMPOS PULMONARES RAZON POR LA CUAL SE DECIDE BAJAR APORTE LIQUIDOS A 21 CC HORA , PACIENTE CON
AMPLIA COMORBILIDAD POR EDAD, PATOLOGIAS DE BASE, CURSO DE ENFERMEDAD ACTUAL CON ALTO RIESGO
DE COMPLICACIONES Y MUERTE A CORTO PLAZO. PLANHOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID
PROTOCOLO DE AISLAMIENTO NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 37 CC HORAPOSICION FOWLER 35 GRADOS
VENTILACION MECANICA INVASIVA FENTANILO 5 MCG/KG/HORAKETAMINA 3 MG/KG/HORAMIDAZOLAM 0.05
MG/KG/HORAVERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA SSN 0.9 % 21 ML/HORA NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM
MENOR 65 EN DESTETEFLUCONAZOL 200 MG CADA 12 HORAS DIA 1/5CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA 8§ HORAS DIA
0/SFLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION ( DIA4 ) OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24
HORASENOXAPARINA 60 MG SBC DIA ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA 8 HORASPARACETAMOL 1 GRAMO IV
CADA 8 HORASTIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORASVITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORASALIZAPRIDA 50 MG
CADA 8 HORASBISACODILO 5 MG CADA 12 HORASLACTULOSA 15 MG CADA CADA 8 HORAS GLUCOMETRIAS
CADA 6 HORAS PP CULTIVO DE SECERECION BRONQUIAL HEMOCULTIVOS CUIDADOS DE INVASIVOS INUSLINA
EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI/ EN RELACION A GLUCOMETRIAS CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS
DE PIEL BALANCE HIDRICO CUANTIFICACION DE LA-LECUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO CSVY

10. Diagnosticos
Principal
U071 COVID-19 (virus identificado)

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administraciéon  Cantidad Observacion
Examenes
Descripcion Cantidad Observacion
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS
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Indicacion Médica Hospitalizacion

PLAN

HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID
PROTOCOLO DE AISLAMIENTO

NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 37 CC HORA

POSICION FOWLER 35 GRADOS

VENTILACION MECANICA INVASIVA

FENTANILO 5 MCG/KG/HORA

KETAMINA 3 MG/KG/HORA

MIDAZOLAM 0.05 MG/KG/HORA

VERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA

SSN 0.9 % 21 ML/HORA

NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65 EN DESTETE
FLUCONAZOL 200 MG CADA 12 HORAS DIA 1/5

CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA 8 HORAS DIA 0/5
FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION (DIA 4 )
OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORAS

ENOXAPARINA 60 MG SBC DIA

ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA § HORAS
PARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA 8 HORAS

TIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORAS

VITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORAS

ALIZAPRIDA 50 MG CADA § HORAS

BISACODILO 5 MG CADA 12 HORAS

LACTULOSA 15 MG CADA CADA 8 HORAS

GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS

PP CULTIVO DE SECERECION BRONQUIAL HEMOCULTIVOS
CUIDADOS DE INVASIVOS

INUSLINA EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI/ EN RELACION A GLUCOMETRIAS
CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL

BALANCE HIDRICO

CUANTIFICACION DE LA-LE

CUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO

CSVY AC
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY

CUIDADOS INTENS
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1. TIPO DE CUIDADO Cuidados Intensivos Fechay Hora 10/12/2021 10:20 a. m.
2. Criterio de Ingreso

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)
OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO

3. Problemas

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)

OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO HIPOXEMIA SEVERA - FALLA RESPIRATORIA - FATIGA
MUSCULAR SOBREINFECCION PULMONAR

4. Soportes
Parametros Ventilatorios VOL CONTROL: VC 490 ML - FIO2: 50% - FR: 24 RPM - PEEP 12 - PLAT: 23 - DE: 47

Radiografia de Téorax EN PRONO

Gases Sanguineos ART 9 PM: PH:7.37 - PO2: 106 - PCO2: 63 - HCO3: 36 - LACT: 0.8 - PAFIO2: 177PH: 7.41 - PO2:
88 - PCO2: 54 - HCO3: 34 - PAFIO2: 147 - LACT: 0.7
5. Examen Fisico

FC FR  T/A Sistolica T/A Diastolica T/A Media Temperatura SaO2
Signos Vitales 96 Lpm 24 Rpm 100 mmHg 68 mmHg 100 mmHg 24 °C 94 %

Balance de Liquidos Administrados: 4176  Eliminados: 4110  Balance: + 64 ML Rata Urinaria: 1.8
ML ML ML/KG/HORA
Balance Acumulado Total + 1964 ML
GLASGOW 8 /15
Neurolégico BAJO SEDOANALGESIA RASS -4
Cardiovascular RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

Pulmonar ECO PULMONAR LINEAS B EN AMBOS CAMPOS PULMONARES

Abdomen GLOBOSO POR ABUDANTE PANICULO ADIPOSO - NO DOLOROSO A LA PALPACION
Renal -

Metabdlico Glucometrias: 150 MG/DL Insulina: - Kcal Calculada: -

Infeccioso HEMOCULTIVOS PENDIENTES
UROCULTIVO NEGATIVO a las 48 horas de incubacion
08/12/2021 FLIM ARRAY NEGATIVO

Sindrome de Respuesta /4
Inflamatoria Sistémica
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5.1 Terapia Renal

Terapia Renal -

5.2 Monitoreo Hemodinamico

Sistema PICCO -

Medicion
Ultrasonografica de -
Vena Cava Inferiores

Ecocardiograma:
FFVI -

6. Paraclinicos
Cuadro Hematico HB: 11.2 - LEU: 11.100 - PLAQ: 369.000 -

Electrolitos SODIO: 143 - POTASIO: 3.7 - CLORO: 96 -
BUN Creatinina BUN: 13 -CR: 0.8 -

Biomarcadores GLUCO: 86.7 -
Cardiacos

Imagenes Diagnosticas TAC DE TORAX: INFILTRADOS EN VIDRIO ESMERILADO EN AMBOS

CAMPOS PULMONARES -
Otros
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Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS
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8. Analisis

PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO EN SU DIA 4 DE ESTANCIA EN UCI POR REQUERIMIENTO DE
VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, EN CONTEXTO DE PACIENTE CON NEUMONIA MULTILOBAR POR SAR COV
2 CON SDRA GRAVE PAFIO2 90 DE INGRESO, SIN TOLERANCIA A LA VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, EN
VENTILACION MECANICA INVASIVA BAJO SEDONALAGESIAY RNM PARA RASS - 5 PUNTOS Y ACOPLE
VENTILATORIO CON PAFI DE HOY EN 147 EN PRONO, A CONTINUAR PRONACIN Y COMPLETAR 24 HORAS, SEGUN
GASIMETRIA ARTERIAL, SE HARA NUEVO ESQUEMA DE PRONO. HEMODINAMICAMENTECON SOPORTE
VASOPRESOR A DOSIS BAJAS, CON BUENOS FLUJOS URINARIOS, SIN DISFUNCION RENAL, PERO SE APRECIA
ORINA COLURICA, Y DISMINUCION DE LA DIURESIS EN LA ULTIMA HORA POR LO QUE SE ORDENA EXPANSION DE
VOLUMEN CON 500 ML DE LEV. EL PACIENTE HA TENIDO DETERIORO DE OXIGENACION, POR SOSPECHA DE
SOBRIENFECCOIN PULMONAR, POR CUADRO FEBRIL, DETERIORO DE OXIGENACION, TIENE FILM ARAY
NEGATIVO, EN ESPERA DE CULTIVO DE SECRECION BRONQUIAL, PAFIO2 HOY EN 147 EN PRONO, EN EL MOMENTO
EN MANEJO ANTIBIOTICO CON CEFEPIME Y CUBRIMIENTO ARA HONGOS CON FLUCONAZOL. METABOLICAMENTE
CON ADECUADO CONTROL DE GLUCOMETRIAS, YA CON SOPORTE NUTRICIONAL A DOSIS TROFICAS, CON
ADECUAD TOLERANCIA. PACIENTE CON AMPLIA COMORBILIDAD POR EDAD, PATOLOGIAS DE BASE, CURSO DE
ENFERMEDAD ACTUAL CON ALTO RIESGO DE COMPLICACIONES Y MUERTE A CORTO PLAZO.- PLANHOSPITALIZAR
UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID PROTOCOLO DE AISLAMIENTO NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 20 - 37
CC/HORAPOSICION FOWLER 35° GRADOS VENTILACION MECANICA INVASIVA FENTANILO 5
MCG/KG/HORAKETAMINA 3 MG/KG/HORAMIDAZOLAM 0.05 MG/KG/HORAVERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA SSN 0.9 %
BOLO 500 ML, LUEGO A 21 ML/HORA NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65 FLUCONAZOL 200
MG CADA 12 HORAS DIA 2/5CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA 8 HORAS DIA 1/5FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24
HORAS EN INFUSION ( DIAS5/5 ) ----- > ULTIMO DIA OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORASENOXAPARINA 60 MG
SBC DIA ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA § HORASPARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA 8 HORASTIAMINA 300 MG
IV CADA 12 HORASVITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORASALIZAPRIDA 50 MG CADA 8 HORASBISACODILO 5 MG
CADA 12 HORASLACTULOSA 15 MG CADA CADA 8 HORAS GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS PENDIENTE CULTIVO
DE SECERECION BRONQUIAL HEMOCULTIVOS CUIDADOS DE INVASIVOS INUSLINA EN INFUSION SEGUN
PROTOCOLO DE UCI/EN RELACION A GLUCOMETRIAS CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL BALANCE
HIDRICO CUANTIFICACION DE LA-LECUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO CSV Y AC

10. Diagnosticos
Principal
U071 COVID-19 (virus identificado)

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion
CLORURO DE SODIO AL 0.9% * 500 ML- FRESENIUS Endovenosa 1
Examenes
Descripcion Cantidad Observacion
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY
CUIDADOS INTENS

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. LATERAL DECUBITO LATERAL 1
OBLICUAS O LATERAL CON BARIO)

Indicacién Médica Hospitalizacion

PLAN

HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID

PROTOCOLO DE AISLAMIENTO

NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 20 - 37 CC/HORA

POSICION FOWLER 35° GRADOS

VENTILACION MECANICA INVASIVA

FENTANILO 5 MCG/KG/HORA

KETAMINA 3 MG/KG/HORA

MIDAZOLAM 0.05 MG/KG/HORA

VERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA

SSN 0.9 % BOLO 500 ML, LUEGO A 21 ML/HORA

NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65

FLUCONAZOL 200 MG CADA 12 HORAS DIA 2/5

CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA § HORAS DIA 1/5

FLUIMUCIL 20 AMPOLLAS PARA 24 HORAS EN INFUSION ( DIA 5/5 ) ----- > ULTIMO DIA
OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORAS

ENOXAPARINA 60 MG SBC DIA

ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA 8§ HORAS

PARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA § HORAS

TIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORAS

VITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORAS

ALIZAPRIDA 50 MG CADA 8§ HORAS

BISACODILO 5 MG CADA 12 HORAS

LACTULOSA 15 MG CADA CADA 8 HORAS

GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS

PENDIENTE CULTIVO DE SECERECION BRONQUIAL HEMOCULTIVOS
CUIDADOS DE INVASIVOS

INUSLINA EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI / EN RELACION A GLUCOMETRIAS
CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL
BALANCE HIDRICO

CUANTIFICACION DE LA-LE

CUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO

;e

Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
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Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO

Identificacion: 13456818 No. Historia Clinica
[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960 Sexo: Masculino Edad Actual: 61 Afos\ 0 Meses \ 28 Dias 13456818

11 de diciembre de 2021

Fecha de Registro: ||| Nimero de Ingreso: 745951 Fecha de Ingreso: 6 de diciembre de 2021 17:42 Folio:77

Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Cama: UCI006 | Impresion: 28/12/2021

1. TIPO DE CUIDADO Cuidados Intensivos Fechay Hora 11/12/2021 10:20 a. m.
2. Criterio de Ingreso

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)
OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO

3. Problemas

SDRA GRAVE POR BERLIN 90 NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2 NEWS 8 PUNTOS - SOFA 4 PUNTOS (INGRESO)

OBESIDAD EX FUMADOR DE CIGARRILLONO INMUNIZADO HIPOXEMIA SEVERA - FALLA RESPIRATORIA - FATIGA
MUSCULAR SOBREINFECCION PULMONAR

4. Soportes
Parametros Ventilatorios B LEVEL FIO2: 100% - VC: 496 ML - FR: 22 RPM - PEEP H: 11 - PEEP L 11 -

Radiografia de Térax DE AYER: INFILTRADOS ALGODONOSOS DIFUSOS

Gases Sanguineos ART: 10 DIC NOCHE: PH: 7,38 - PO2: 91 - PCO2: 49 - HCO3: 29 - PAFIO2: 118 SUPINO FIO2 60%
ART: PH: 7,33 - PO2: 77 - PCO2: 62 - HCO3: 32 - LACT: 1,1 - PAFIO2: 77 - PRONO FIO2 100%
5. Examen Fisico

FC FR  T/A Sistolica T/A Diastolica T/A Media Temperatura SaO2
Signos Vitales 110 Lpm 22 Rpm 121  mmHg 67 mmHg 121 mmHg 37 °C 94 %

Balance de Liquidos Administrados: 3713  Eliminados: 1630  Balance: + 1081  Rata Urinaria: 0,7
ML ML ML ML/KG/HORA
Balance Acumulado Total +3L

GLASGOW 8 /15
Neurolégico BAJO SEDOANALGESIA RASS -5 Y RELEJACION NEUROMUSCULAR

Cardiovascular RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, SOPORTE VASOPRESOR CON
NOREPINEFRINAA 0.04 MCG/KG/MIN

Pulmonar ECO PULMONAR LINEAS B EN AMBOS CAMPOS PULMONARES - PULMONES CON RONCUS
EN AMBOS CAMPOS PULMONARES

Abdomen GLOBOSO POR ABUDANTE PANICULO ADIPOSO - NO DOLOROSO A LA PALPACION
Renal -

Metabolico Glucometrias: 126 MG/DL Insulina: - Kcal Calculada: -

Infeccioso  HEMOCULTIVOS PENDIENTES
UROCULTIVO NEGATIVO a las 48 horas de incubacion
08/12/2021 FLIM ARRAY NEGATIVO
CULTIVO DE SECRECION BRONQUIAL: NEGATIVO a las 48 horas de

incubacion
Profesional: GUTIERREZ SANCHEZ GIOVANNY MEDICINA Registro Profesional: 8803053
ALFONSO CRITICAY

CUIDADOS INTENS
LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]
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Sindrome de Respuesta /4
Inflamatoria Sistémica

5.1 Terapia Renal

Terapia Renal -

5.2 Monitoreo Hemodinamico

Sistema PICCO -
Medicion

Ultrasonografica de -
Vena Cava Inferiores

Ecocardiograma:

FFVI -

6. Paraclinicos
Cuadro Hematico HB: 11 - LEU: 8,600 - PLAQ: 338,000 -
Electrolitos - SODIO: 142 - POTASIO: 3,6 - CLORO: 98

BUN Creatinina BUN: 22 -CR: 0,8

Biomarcadores
Cardiacos

Imagenes Diagnosticas TAC DE TORAX: INFILTRADOS EN VIDRIO ESMERILADO EN AMBOS

CAMPOS PULMONARES -
Otros
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8. Analisis

PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO EN SU DIA 5 DE ESTANCIA EN UCI POR REQUERIMIENTO DE
VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, EN CONTEXTO DE PACIENTE CON NEUMONIA MULTILOBAR POR SAR COV
2 CON SDRA GRAVE PAFIO2 90 DE INGRESO, SIN TOLERANCIA A LA VENTILACION MECANICA NO INVASIVA, EN
VENTILACION MECANICA INVASIVA BAJO SEDONALAGESIAY RELAJACION NEUROMUSCULAR PARA RASS -5
PUNTOS Y ACOPLE VENTILATORIO CON PAFI DE HOY EN 77 EN PRONO, PACIENTE CON DETEIRORO PROGRESIVO
DE OXIGENACION CON PAFIO2 77 EL DIA DE HOY EN PRONO, ACIDOSIS RESPIRATORIA: PH: 7.33 - PO2: 77 - PCO2: 62 -
HCO3: 32, PAFIO2: 77, CON PARAMETROS VENTILATORIOS: B LEVEL FIO2: 100% - VC: 496 ML - FR: 22 RPM - PEEP H:
11 - PEEP L 11, SE AJUSTAN PARAMETROS CAMBIO A VOL CONTROL VC: 380 ML - FR: 22 RPM - PEEP 10 - PLAT: 18 - DP:
6 - DISTENSIBILIDAD ESTATICA DE 30, PACIENTE QUIEN PERSISTE CON HIPOXEMIA SEVERA REAFRCATARIA SIN
MEJORIA A LA PRONACION, SE MANTIENE PAFIO2 MENORES DE 100, SIN MEJORIA A LA TERAPIA CONVENCIONAL
Y VENTILACION MECANICA NEUMOPROTECTORA, SE CONSIDERA PACIENTE CANDIDATO PARA TERAPIA ECMO,
RESP SCORE: CLASE III, 2 PUNTOS CON SUPERVIVENCIA EN ECMO DEL 57%. HEMODINAMICAMENTE CON
SOPORTE VASOPRESOR A DOSIS BAJAS NORADRENALINA A 0.04 MCG/KG/MIN, CON ADECUADA TAM, BUENOS
FLUJOS URINARIOS, SIN DISFUNCION RENAL, BUN: 22 - CR: 0,8, SE ORDENA TOMA DE GASIMETRIA
ARTERIOVEOSA DE CONTROL AHORA- EL PACIENTE HA TENIDO DETERIORO DE OXIGENACION, POR SOSPECHA
DE SOBRIENFECCOIN PULMONAR, EN EL MOMENTO EN MANEJO ANTIBIOTICO CON CEFEPIME Y CUBRIMIENTO
ARA HONGOS CON FLUCONAZOL, SIN EMBARGO HOY TIENE REPORTE DE CULTIVO DE SECRECION BRONQUIAL
NEGATIVO EN 48 HORAS, AUN HEMOCULTIVOS PENDIENTES. METABOLICAMENTE CON ADECUADO CONTROL DE
GLUCOMETRIAS, YA CON SOPORTE NUTRICIONAL A DOSIS TROFICAS, CON ADECUAD TOLERANCIA. PACIENTE
CON AMPLIA COMORBILIDAD POR EDAD, PATOLOGIAS DE BASE, CURSO DE ENFERMEDAD ACTUAL CON ALTO
RIESGO DE COMPLICACIONES Y MUERTE A CORTO PLAZO, DAD HIPOXEMIA SEVERA REFRCATARIA SE INDICA
TRASLADO A OTRA INSTITUCION QUE CUENTE CON ECMO. SOFA SCORE: 7 PUNTOS (4 RESPY 3
CARDIOVASCULAR). FAMILIARES AMPLIAMENTE INFORMADOS DE LA GRAVEDAD DEL CUADRO CLINICO'Y
EVENTUALES RIESGOS.- PLANHOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID PROTOCOLO DE
AISLAMIENTO NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 20 - 37 CC/HORAPOSICION FOWLER 35° GRADOS VENTILACION
MECANICA INVASIVA FENTANILO 5 MCG/KG/HORAKETAMINA 3 MG/KG/HORAMIDAZOLAM 0.05
MG/KG/HORAVERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA SSN 0.9 % 21 ML/HORA NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM
MENOR 65 FLUCONAZOL 200 MG CADA 12 HORAS DIA 3/5CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA 8§ HORAS DIA
2/SOMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORASENOXAPARINA 60 MG SBC DIA ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA 8
HORASPARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA 8 HORASFUROSEMIDA 10 MG IV CADA 12 HORAS TIAMINA 300 MG IV
CADA 12 HORASVITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORASALIZAPRIDA 50 MG CADA 8 HORASBISACODILO 5 MG
CADA 12 HORASLACTULOSA 15 MG CADA CADA 8§ HORAS GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS PENDIENTE
HEMOCULTIVOS SS GASES ARTERIO VENOSOS CUIDADOS DE INVASIVOS INUSLINA EN INFUSION SEGUN
PROTOCOLO DE UCI/EN RELACION A GLUCOMETRIAS CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL BALANCE
HIDRICO CUANTIFICACION DE LA-LECUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO TRASLADO A ECMO ----- >
URGENTE CSVY AC

10. Diagnosticos
Principal
U071 COVID-19 (virus identificado)

=
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Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion
Examenes
Descripcion Cantidad Observacion
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. LATERAL DECUBITO LATERAL 1

OBLICUAS O LATERAL CON BARIO)

Indicacién Médica Hospitalizacion

PLAN

HOSPITALIZAR UCI / PROTOCOLO AISLAMIENTO COVID
PROTOCOLO DE AISLAMIENTO

NUTRICION ENTERAL FRESUBIN 20 - 37 CC/HORA
POSICION FOWLER 35° GRADOS

VENTILACION MECANICA INVASIVA

FENTANILO 5 MCG/KG/HORA

KETAMINA 3 MG/KG/HORA

MIDAZOLAM 0.05 MG/KG/HORA

VERCURONIO 0.1 MG/KG/HORA

SSN 0.9 % 21 ML/HORA

NOREPINEFRINA 0.05 -0.5 MCG/KG/MIN SI TAM MENOR 65
FLUCONAZOL 200 MG CADA 12 HORAS DIA 3/5
CEFEPIME 2 GRAMOS IV CADA 8 HORAS DIA 2/5
OMEPRAZOL 40 MG IV CADA 24 HORAS
ENOXAPARINA 60 MG SBC DIA

ACIDO ASCORBICO 1.5 GR IV CADA § HORAS
PARACETAMOL 1 GRAMO IV CADA 8 HORAS
FUROSEMIDA 10 MG IV CADA 12 HORAS
TIAMINA 300 MG IV CADA 12 HORAS

VITAMINA D 4000 UI VO CADA 24 HORAS
ALIZAPRIDA 50 MG CADA 8§ HORAS

BISACODILO 5 MG CADA 12 HORAS

LACTULOSA 15 MG CADA CADA 8 HORAS
GLUCOMETRIAS CADA 6 HORAS

PENDIENTE HEMOCULTIVOS

;e
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SS GASES ARTERIO VENOSOS
CUIDADOS DE INVASIVOS

INUSLINA EN INFUSION SEGUN PROTOCOLO DE UCI/ EN RELACION A GLUCOMETRIAS
CAMBIOS DE POSICION / CUIDADOS DE PIEL

BALANCE HIDRICO
CUANTIFICACION DE LA-LE

CUIDADOS DE ENFERMERIA DE PACIENTE CRITICO

TRASLADO A ECMO ----- > URGENTE
CSVY AC
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ALFONSO

LICENCIADO A: [CLINICA NORTE S.A.] NIT [890500309-5]

CRITICAY
CUIDADOS INTENS

Registro Profesional: 8803053




EVOLUCION ADICIONAL O Codigo: C...odigo

CH Version: 00001
NORTE NOCTURNA UCI Fecha: 01/03/2011

NIT. 890.500.309-5 Pagina 1/2
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Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Cama: UCI006

Fecha y Hora Evolucidn:
11 de diciembre de 2021 18:28

Problema:
NEUMONIA POR SARS COV 2SDRA BERLIN SEVERO

Subjetivo:
BAJO EFECTOS DE SEDOANALGESIA Y RNM EN RASS -5

Objetivo:
CONDICIONES CRITICAS BAJO SOPORTE VENTILATORIO INVASIVO EN MODO VC CON PARAMETROS VC 420, FR 26,
FIO2 100%, PEEP 10, ULTIMA PAFI 81 EN PRONOFC 117, TA 109/59, TAM 87, T° 37.8°C, FR 26, SAO2 87%

Analisis:
MASCULINO DE 61 ANOS EN SU DIA 5 DE ESTANCIA EN LA UNIDAD POR NEUMONIA MULTILOBAR POR SARS COV 2
CON HIPOXEMIA REFRACTARIA CON NECESIDAD Y REQUERIMIENTO DE TERAPIA ECMO POR LO QUE SE INICIO
PROCEDO DE REFERENCIA CON ACEPTACION EN LA CLINICA SAN JOSE DE CUCUTA, A LA ESPERA DE SU TRASLADO,
PACIENTE CRITICAMENTE ENFERMO, SIN RESPUESTA A MANEJO MEDICO INSTAURADO, POR HIPOXEMIA
REFRACTARIA, NEUROGICAMENTE SEDADO Y RELAJADO EN RASS -5, HEMODINAMICAMENTE SIN SOPORTE
VASOPRESOR, CON TAM ADECUADA, INFECCIOSO SIN DISTERMIAS, CON ESQUEMA ABO CON CEFEPIMAHOY DIA2Y
ANTIFUNGICO CON FLUCONAZOL DIA 3, METABOLICAMENTE CON DIETA ENTERAL, GLUCOMETRIAS CONTROLADAS,
RENAL CON BUENOS FLUJOS URINARIOS, CONTINUA HOSPITALIZADO BAJO SOPORTES DE LA UNIDAD.

Plan de Manejo:
CONTINUA HOSPITALIZADO BAJO SOPORTES DE LA UNIDADPENDIENTE TRASLADO A TERAPIA ECMORESTO DE
MANEJO CONTINUA IGUALCSV Y AC
Diagnosticos:
Principal Cédigo Descripcion
uo71 COVID-19 (virus identificado)

Plan de Manejo

Descripcion Via de Administracion  Cantidad Observacion
Examenes
Descripcion Cantidad Observacion
) . P -
Profesional: CASTELLANOS PENARANDA CLAUDIA ~ MEDICINA Registro Profesional: 1396/2002
TERESA DE JESUS CRITICAY
CUIDADOS INTENS
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[Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Identificacion: 13456818
[Fecha Nacimiento: 30 de noviembre de 1960 Sexo: Masculino Edad Actual: 61 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias
. 11 de diciembre de 2021 , . . 6 de diciembre de
[Fecha de Registro: 06:36 p. m. Numero de Ingreso: 745951 Fecha de Ingreso: 2021
[Entidad: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Cama: UCI006

Impresion: 28/12/2021

Indicacién Médica Hospitalizacion

CONTINUA HOSPITALIZADO BAJO SOPORTES DE LA UNIDAD
PENDIENTE TRASLADO A TERAPIA ECMO
RESTO DE MANEJO CONTINUA IGUAL

CSVY AC
\ /) . | yd 1— -
Profesional: CASTELLANOS PENARANDA CLAUDIA ~ MEDICINA Registro Profesional: 1396/2002
TERESA DE JESUS CRITICAY

CUIDADOS INTENS
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DE HEMOCOMPONENTES ke

CLINICA NORTE S.A.
NIT. 890.500.309-5

Fecha: 03/09/2015 Pagina 1/1
[Fecha de Registro: 12 de diciembre de 2021 | Hora de Registro00:15 | Historia Clinical3456818
61 Anos \ 0
Nombre Paciente: GERMAN CORREDOR SOLORZANO Cama: UCI006 Edad Actual:Meses \ 28
Dias
Aseguradora: COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A Grupo Sanguineo Factor RH:
[Especialista que indica la Transfusion |Foli0 | 88

SIGNOS VITALES
HEMOCOMPONENTE HEMO HEMO VOLUMEN BOLSA # NUMERO DE SELLO DE CALIDAD
PACIENTE BOLSA
IGLOBULOS ROJOS (GRUPO A + (GRUPO A + 295 70088856 154811
CONTROLES HORA TA FC FR T OBSERVACIONES RESPONSABLE
PRE 12/12/2021 112/45 112 20 37,5000 Ipaciente multisoportado sedado vanessa
12:00:00 a. m. relajado en vm en canulacion para
terapia ecmo
15 12/12/2021 100/57 114 25 37,0000 aciente multisoportado sedado [vanessa
12:00:00 a. m. relajado en vm en canulacion para
terapia ecmo
30 12/12/2021 99/58 119 25 37,2000 aciente multisoportado sedado lvanessa
12:00:00 a. m. relajado en vm en canulacion para
terapia ecmo
HEMOCOMPONENTE HEMO HEMO VOLUMEN BOLSA # NUMERO DE SELLO DE CALIDAD
PACIENTE BOLSA
IGLOBULOS ROJOS (GRUPO A + (GRUPO A + 319 734666 154834
CONTROLES HORA TA FC FR T OBSERVACIONES RESPONSABLE
PRE 12/12/2021 112/63 118 26 36,9000 paciente multisoportado sedado vanessa
12:00:00 a. m. relajado en vm en canulacion para
terapia ecmo
15 12/12/2021 109/59 117 25 37,0000 aciente multisoportado sedado [vanessa
12:00:00 a. m. relajado en vm en canulacion para
terapia ecmo
30 12/12/2021 100/45 120 25 37,0000 aciente multisoportado sedado [vanessa
12:00:00 a. m. relajado en vm en canulacion para
terapia ecmo
MEDICO RESPONSABLE

san jose, se administran 2 ui de gre simultaneas para purga de equipo requerido de ecmo a esa hora, realizo registros a esta hora
por congestion del servicio
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