
ACTUAL: DELRACIENTE .  
Tipo y número de IdengfiCadós: CC 86787291  

Pxienbc MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

Fecha de nacimiento (drifmmlarnm): 07/0811972  

Edad y género: 47 Mos, Femenino 11  CANICA NUESTRA, 
SONORA DE LOS REMEDIOS 

Idengficador Único: 9938350 

Ubicación: HOSP. PISO 7' 

IFinanciadm, RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

anido: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 729
PISO  

PAffina5434 
NOTAS MÉDICAS 

Anállell PACIENTE CON SIGNOS DE IRRITACION PER RONEAL GENERALIZADOS, CUNICA DE PROCESO OBSTRUCTIVO INTESTINAL PERO 
ADICIONALMENTE CON IMAGEN DE CUERPO EX/RAÑO EN CAVIDAD 

Pian de manejo: 1, HOSPITALIZAR 
2.10/0 
3. SONDA NASOGASTRICAY VESICAL A CYSTOf LO 
4. SON 120 CC HORA 
& RANITIOINA 50 MG iv eAoms HORAS 
6. AMPICILNA SU-LLAMAR 3G IV CAD 8 HORAS 
7.1110SCINA DIPIRONAI AMP P/ CAD 8 HORAS 
& SS LAPAROTOMIA POR ABDOMEN AGUDO 

CSV AC 
10. PENDIENTE PARACUNICOS ORDENADOS POR MEDICINAGENERAL 
11. SS GASES ARTERIALES 

/usé Scadon de permanencia en al aervIcio:LAPAROTOMIA EXPLORATORIA POR ABDOMEN AGUDO. 

Firmado pon AXEL LEONARDO LARA GARCIA, CIRUGIA GENERAL. Reputo CMC201814582, CC 70£62061 

ÓRDENES MEDICAS 
IrilamailmeplialteacIón- MEDICAMENTOS 
161112011320:09 
AM PICILINAISLEBACTNA POIMOUORLIZACO 1,5G 
3 GRAMOS, ENDOVENOSA, Cada B Hora, por 5 Dime 

inlarnadvmplabac1n- MEDICAMENTOS 
1611/201920:08 
RANITIDINASOLUCION INYECTABLE 501AG1ML 
50 MILIGRAMOS, ENDOVENOSA. Cada 8 Hora, por 4 DI,. 

inhunaihosplialladón- PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS 
1611/2011320:09 
LAPAROTOMLS EXPLORATORIA 
ABDOMEN AGUDO 

inlernafbmpllalivadón - TRASLADOS 
16118019 20:09 
TRAS LADO A HOSPITAUZACION 
LAPA ROTOPA IA 

eadr
enzima:5n -DIETAS 

/ 20:09 
MORAL 
:1 

iniamadvaspileatacIón -LABORATORIOS 
1611/201920:08 
GAS ES ARTERIALES 

Fecha: 1711100190022 - Ubkación: OBSERVACION SILLAS SALA 3 - Servido: URGENCIAS 

CleacrIpcIón operaloda -CIRUGIA GENERAL 

Acto quia:Volcó: 1611/2019 21:22 Reo de drugla: Ciruela Loma./ Cecea mil•Mal URGENCIA MEDICA 
Reintemanción: No 

Diagnóalko• activo. Momio de la nota: R100 • ABDOMEN AGUDO. Fecha de diagnedico: 16/11/2019. Edad al 5. Maleo: 47 Albos, 5104 -OTROS 
DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Edolo). Fecha de diagnódka: 16/11/2019, Edad al diagdrieticm 47 Allos, KW. 
OBSTRUCCION INTESTINAL (En Estudio), Fecha de dlagnódke: 1&11/2011 Edad al disonó:BS.: 47 Aves, 110X HIPERTENSION ESENCIAL 
(PRIMARIA) (En Estudio), Fecha da disón/50k« 15/11/2019, Edad al Magnódlco: 47 Anos, Dbignódko ~leal -I(584 -OTRAS OBSTRUCCIONES 
DEL INTESTINO (Previo, Posterior, Primado). Fecha de días:Maleo: 17/11/2019, Edad al dia medica: 47 Mos, K585-ADHERENCIAS (BRIDAS) 
INTESTINALES CON OOSTRUCCION (Podador), Fecha de dlageddico: 17/11/2019, Edad al diagnósilm: 47 Aloa 
Firmado electrónica/neme 	

Occurnenio impreso al dia 20'110019 11:0531 

   

Tipo y número de Ideneficacien, CC 66767291 
IDENTIFICACIÓN ACTUAL DEL PACIENTE 

 

 

 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha  de nacimiento (dd/mrsdasaa): 07105/1972  
Edad y génaro: 47 Mos, Femenino 

  

  

  

  

Ubicación: HOSP, PISO 7. !Servido: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 72(T 

Identificador único; 9930350 

PISO  

IFInonciedor. RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO  

NOTAS MÉDICAS 
	 Pirare 6 da 34 

AOEHERENCIAS 
Hagamos: 1, DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE GRUMO,. PREVIACON SACO HERNIARE/10 DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON 
2. ADHERENCIAS DE EPIPLON A PAREDA ABDOMINAL Y HACLASACO HERNIARLO 
3. 

ADHERENCIA FIRME QUE SE ENCUENTRAENTRE LOS 50CM DEL ANGULO DE TREITZ Y QUE SE EXTIENDE HASTAAPROXIMADAMENTE 
LOS 120 CM CON FENOMENO DE BANDA QUE GENERA OBSTRUCCKLN INTESTINAL 
4. 

GRANULOMAA CUERPO EXTRAÑO MEDIAL A COLON SIGIADIDE CON UNACAPSULA BIEN DEFINIOAY ORUESACONTENIENDO EN SU 
INTERIOR COMPRESA. DE ESTE GRANULOMA SECRETA MATERIAL SEROPURULENTO NO FÉTIDO 
5. 

APE HOME CECAL MACROSCOPICAMENE SANO ALCUAL SE LE PRACTICAAPENDICECTOMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE 
MANEJO QUIRURGICOASDOMINAL POR R El NTERVENCIONES 

• Anadimia 
Toa da andad a: 

Procedimientos raabados: 545001 - IJSIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VIA ABIERTA, Principal SLIM& A, Regid.) Topsgiáka Abdomen, Ciase de Herida Limpia Cenlarninada 

642403 EVENTRORRAF1AVIA ABIERTA, PrIncboal No, VI A. Regida Topourence Abdomen, Chite do Herida Utak:Contaminada. 
471102 -APENDICECTOLUAVIAABIERTA, Principal No, Via Región Topogranc• Abdomen. Clase de Herida templa Contaminada. 
549201- EXTRACCION DE CUERPO EXTRAÑO INTRAPERITONEAL (0 DIU PERDIDO) POR LAPAROTOMIA, Pdncipal No, Vla A, Región Topográfica Abdomen. Cima de Herida Limpia Contaminada. 

54
1 

 701- 
- 
nad  LAVADO PERITONEALTERAPEUTICO VIA ABIERTA, Prhelpal No. Vla A, Reg len Topográllea Abdomen. Cine de Herida Limpla 

Da aNipción operatoria: BAJO ANESTESIAGENERAL 
ASEPSIA Y ANTISEPSIA, COLOCACION DE CAMPOS CIURURGICOS 
INCISION LINEA MEDIASUPRA E INFRAUMBILICAL, INGRESO A CAVIDAD POR PLANOS, IMPORTANTE SINDROME ADHERENCIAS SE REALIZA 
CORTE DE EPIPLON ENTRE PINZAS ROCHESTER Y LIGADURA CON SEDA PRECORTADA O, SE LOGRA IDENTIFICACION DE BRIDA 
INTESTINAL Le CUAL SE LIBERA NO OBSERVANDO SUFRIMIENTO DE ASA INTESTINAL ALGUNA, EVISCERACION DE CAVIDAD. 
SE IDENTIFICA MASA MEDLAAL SIGMOI DES, SE REALIZA INCISION CON APERTURA DE IACAPSULA, TOMA DE CULTIVO, EXTRACCION DE 
CUERPO EXTRAÑO (COMPRESOMA), DISECCION DE LA CAPSULA LOGRANDO EXTRACCION COMPLETA DE LA MISMA 
DISECCION DE MESO APENDICULAR CORTE ENTRE PINZAS CON UGADURA DE SEDA PRECORTA0A HASTA LABASE. LACUAL SE CLAMPEA 
CON KELLYS, CORTE CON BISTUR I FRIO Y EXCERESIS DE L APENOICE, UGADURA DE LA BASE APENDICULAR CON DOBLE SEDA 
PRECORTADA FULGURACONI DE MU ÑON APENDICULAII. 
LAVADO DE CAVIDAD PERITONEAL CON 2500 CC DE SSN, DRENAJE POR SUCCION Y SECADO CON COMPRESAS, 
RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS 

SE ALOJA DREN SIUCONADO MEDIAL A COLON SKIMOIDE EN SITA DONDE SE ENCONTRABA EL CUERPO EX/RAÑO, SE EXTRAE POR 
CONTRABERTURA EN FOSA IIJACA IZOUIERDAY SE FIJAA PIEL CON SEDA 2. O 
SE TALLAN COLGAJOS DE FASCIA, RESECANDO SACO HERNIADIO DESCRITO Y RETIRANDO ~ERIAL DE SUSURRA (FASCIA DE MALA CALIDAD ) 
SE REALIZA EVENTORRAFIACON SUTURA CONTINUA DE PROLENE 1. O, CERRANDO LA CAVIDAD 	• 
SE ALOJA HEMOVAC DE 1/4 EN TCS, SE EXTRAE POR CONTRABERTUFLA EN FLANCO DERECHO Y SE FUA A PIEL CON SEDA 2. O 
CIERRE DE PIEL CON INTRADERMICA DE PROLENE 3.0 

Pérdida sanguina& No 
Pro/liada: SI Obseivadonea de la pro:Sade AMPICILNASULBACTAM 
Camplkacle: No 

Muestra para palokigla: Si 

ENHIN de las medra* ~alca. 

Cantidad 

PRODUCTO DE APE N DICECTOMIA 

CAPSULA DE GRANU LOMA A CUERPO EXMANO INTRAABOOMINAL 

Recuento de comandan/ Camelee/ 

PLAN DE MANEJO 
Estado del paciente: tem Cae da contri/S:SI Incapacidad: SI 

F limado eboluLnIcarnarde 	
Documento Impreso al dla 20/11/201 11:0531 

C*WANUESTRA 
SENORA DE Los REMEDIOS 

Lugar 

APENDIC E CECAL 

CAPSULA DE GRANULOMA 
CUERPO EXTRAÑO 
INTRAABDOINAL 

Ohm/madonas 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

Fecha de nacimiento (ddimmraaaa): 0710811972 
Edad y género: 47 Arios, Femenino 
Identificador ilnko: 9938350 

Ubleadere HOSP. PISO 7' !Servicio: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 720 
PISO  

NOTAS MÉDICAS 
	 Pialad 7 de 34 

Flan da manejo: 1. TRAS LADO A PISO 
2. /NO 
3.30NDA NASOGASTRICAY VESICAL A UBRE DRENAJE 
4. OXIGENO POR CANELA NASAL 2 LT HIN 
S. SS N 120 CC HORA 

F. 
 CINA DIPIRONA2 O IV CADA 0 HORAS 

SO DE FAJAABDOMINAL PERMANENTE 
•ICILNASULLIACTAM 3 G IV CADA S HORAS 
3CLOPRAMIDA 10 MG IV CADA 12 HORAS 

IDINA 50 MG IMEABAN HORAS 

11. DEAMBULACON 9550I03 FAJAABDOMI NAL 
12. TERAPIA RESPIRATORUL CON INCENTIVO DOS VECES POR DIA 
13. CUIDADOS Y CUANHFIACION DE DRENES 
14. CONTROL ESTRICTO DE LA- LE 
15. CONTROL DE SIGNOS VITALES, AVISAR CAMBIOS 
16. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO. 

Rimado por. AXEL LEONARDO LARAGARCIA, CIRUGIA GENERAL. %plebe CMC201814582, CC 79562081/ 

ÓRDENES MEDICAS 
Intamailloapilalkadon- LABORATORIOS 
17111/2015 03:43 
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO 
ABDOMEN AGUDO. OBSTRUCCIO NINTESTINAL POR BRIDAS YCOMPRESOMA 
1. PRODUCTO DE APENDICECTOMIA 
2. CAPSULA DE GRANULONA A CUERPO EXTRAÑO 

IMernarhoapealléacion• LABORATORIOS 
17111/2019 00:43 
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO 
ABDOMEN AGUDO. OBSTRUCCIO N INTESTINAL POR BRIDAS YCOMPRESOMA 
1. PRODUCTO DE APENDICECTOMIA 
2. CAPSULA DE GRANULOMAA CUERPO EXTRAÑO 

Inlemaihesphalleadón - LABORATORIOS 
17/11/201900:45 
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULAOSEAORINA Y HECES 
ABDOMEN AGUDO OBSTRUCCION INTESTINAL GRANULOMA POR COMPFIESOMA 
CULTIVO GRANULOMA CUERPO EXTRAÑO 

Inlemadoomdaltadón-TEFM.PIAS 
17/11/2019 00:48 
TERAPIARESPIRATORMINTEGRAL 
TR MAS INCENTIVO DOS VECES POR DIA 
POP LAPAROTOMIA OBESIDAD MORBIDA 

intemdhospgaltradón - MEDICAMENTOS 
1 7111/201 9 03.40 
METOCLOPRAMIDASOLUCKIN INYECTABLE 101A43/2ML 
10 MIUG RAMOS. ENDOVENOSA. Cada 12 Hora, por 4 Dila 

Inlemadvmpltalcadón -MEDICAMENTOS 
17)11/2019 03:47 
N.BUTILBROMURO HIOSCINNDIPIRONA SOL. INYECTABLE 2.5G5ML 
2,5GRAMOS, ENDOVENOSA. Cada 6 Hora, por 4 Olas 

Fecha: 17/11/2019 12:13 • Ubkación: PREPARACION Sentido: CIRUGIA 

Evolución medite • CIRUGIAGENERAL 

Catea edema: ENFERMEDAD GENERAL 

Firmado elec06nlearnenle 	 DccurneMo Impreso al d la 20V11/2019 11:0751 

    

IDENTIFICACIÓN ACTUAL DEL PACIENTE- 
Tipo y número de ideneficación: CC 60767291  

  

  

  

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Feche de nacimiento (dd/rnrrdasaa): 07108/1972  

  

  

Edad y género: 47 Afloa, Femenino 

  

Identificador único: 9930360 
	

Financiados RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

 

Ubicación: HOSP. PISO 7' servido: HOSPITALIZACION SEPTIMO 
PISO 

Cuna: 720 

    

    

Pigina 8 de 34 

DIAGNOSTICO 
1. OBSTRUCCION INTESTINAL 
2 POP DE LAPAROTOMIA EXPLORATORIA HALLAZGOS: 
2.1 DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL 13 E CIRUGLA PREVIACON SACO HER MIAR DIO DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON 

ADEHERENCIAS 

2. 2. ADHERENCIAS DE EPIPLON A PAREDAABDOMINALY HACIA SACO HERNteRK) 
2. 

3. ADH ERE HM/1 F1RME OUE SE ENCUENTRA ENTRE LOS 50CM DEL ANGULO DE TRESIZ Y QUE SE EXTIENDE HASTAAPROXIMADAMENTE 
LOS 120 CM CON FENOMENO DE BANDA OUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL 
2.  

4, ORANULOMAA CUERPO EXTRAÑO ME DIAL A COLON SIOMOIDE CON UNA CAPSULA &EN DF_FINIDA Y GRUESA CONTENIEN DO EN SU 
INTERIOR COIAPRESA. DE ESTE GRANULOMAS EGRESA MATERIAL SEROPURULENTO NO FÉTIDO 

2.5. APENDICE CECAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICAAPENDICECTOMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE 
MANEJO ClUIRURGICO ABOOMINAL POR REINTERVENCIONES 

3. ANTECEDENTE PATOLOGICOS LITA 
3. ANTECEDENTES OULNURGICOS COLELAP CONVERTIDA A LAPAROTOMIA HACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI 

DI PACIENTE REFIERE MJORIA PARCIAL, REFIERE ENCONTRARSE SOMNOUENTA AFEBRILILIN DIFICULTAD RESPIRATORIA 
Objetivo: PACIENTE EN CAMA PORTADORA DE 540 ALIBRE DRENAJE(250 CC MATERIAL INTESTINAL ). HEMOVAC ORIENTADO HACE 
FOSAILJCA DERECHAS OREN DE JACKSON PRATT HACIA FOSA 'W011200000 S EROHEIAAT1C0). SONDA U RINARIA(803 CC) EN EL 
MOMENTO CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES 
TA:132105 MI4110 FC:814PM FR118 RPM SA02:94 T36 
GU: 1. 1CC/KG/HORA EN 5:30 HORAS 

HERID A MEDIANA DE LAPAROTOMIA, LIMPIA SIN SIGNOS DE SANGRADO, CON DRENES EN FOSAS LUCAS, BIEN UBICADOS 

RESULTADOS PARACLINICOS. 

Sin maullado. nuevo,. 

Diagndaticoa acHioadetpuée da la nota: Diagnóstico principal-K564 -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO. Fecha da diagnóstico: 17/11/2019, 
Edad al dimincislico: 47 Mes, K5135 - ADH ERE NOM (BRIDAS] INTESTINALES CON OBSTRUCCION. Fecha de dlagnoslico: 17111/2019, Edad al 
dlagnealloce 47 Ama, 8100 • ABDOMEN AGUDO, Fechad. dilurneellca- 16111/2019, Edad al diagneaUco: 47 Anos, R104- OTROS DOLORES 
ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Esludlo). Fecha de diagnóttico: 16/11/2019, Edad al dlagaddlco: 47 Años, K568 - OBSTRUCCION 
INTESTINAL (En EatuSio). Fecha da igagneelko: 1811/2019. Edad al dinnedico: 47 Anos, 110)( -HIPERTENSIOri ESENCIAL (PRIMARIA) (En 
Eatudio). Fecha de dlearhalko: 16/11/2019, Edad al diagnóstico: 47 Afee 

ANAUSIS DEL CASO Y PL41 DE MANEJO 

AnAlhalc PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO QUE ES LLEVADA A LAPAROTOMIADON DE SE ENCUENTRA 
SEVERO PROCESO ADHERENCIAL A50 CM DEL ANGULO DE TREITZ QUE SE EXTIENDE HASTAAPROXIMADAMENTE 120 CM CON 
FENÓMENO DE SANDAQUE GENERA OEISTRLICcKIN INTESTINAL, ADEMAS COMPRESOLLA MEDIAL A COLON SIGMOIDE. SE CONSIDERA 
PACIENTE DEBE RECIBIR MANEJO Al/118101100 Y VIGILAR EVOLUCION, CON CONTROL DE LIQUIDOS EUMINADOS Y ADMINISTRADOS. 
PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. 

Plan de /rancio: 1. TRASLADO APISO 
2. VIVO 
3. SONDA NASCOASTRICAY VESICAL A UBRE DRENAJE 
4, OXIGENO POR CANELA NASAL 2 LT MIN 

L1SN 120 CC HORA 
S. HIOSCINA DIPIRONA2 G PICADAS HORAS 
7. RANITIDINA 50 MG N CADA8 HORAS 
Firmado electrónicamente 	

Decumenie Impreso al Ola 251172019 1107:31 

CANICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

IDENTIFICACIÓN ACTUADDELPACIENTE  
Topo y número de identikación: CC 86767291 

Elnanclader. RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

CLIIICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 

ANAMNESIS 
Suldal&o: CIRUGIA GENERAL 
DR AXEL LARA-CIRUJANO GENERAL 
FRANCISCO REVELO -MEDICO INTERNO 

MARIA LEONOR CORRALES 
CAÑOS 

138



ctcA NUES 
SEN

ita
ORA DE LOSA  REMEDIOS 

Tliso y número de Identificad
C  

& CC 65767291 
Paciente, MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

Facha de nad ent0 (dd/rnm/aaaa): 07/08/1972 
Edad y género, 47 Anne Femenino 
Id entikador único: 9938350 	mandada' RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

IIOSPITAUZACION SEPTIMO una: 720 
PISO 

P10Ina 1 de 34 

edén: HOSP. PISO r 

CLICA NUESTRA 
SEÑOR DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MEDICAS 

,',7.1-MDENTIFICACION ACTUAL DEL PACIENTE  Tipo y número de Montifinedlin: CC 86767291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON  
Fecha de  nacimiento Idd/rnriVaame: 07/06/1972  
Edad y géneto: 47 AM., Femenino  
Idenbkador 	9938360 !Financiados RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO  
UINC4adrIn: HOSP. PISO 7* fenicio: HOSPITALIZACION SEPTIMO fama: 720 

PISO  

%In. 2 da 34 

arna, 720 

Feche 16/11 /2019 1627 - Ubicación: TRIASE • semds: URGENCIAS 

Tapa - ENFERMERIA 

DATOS DE INGRESO 

Condicionas det paciente el Ingreso: Sohrlo El paciente Napa: Caminando 
Aspecto genial, Bueno Causa *de.: ENFERMEDAD GENERAL 

Moteo do Immo: PACIENTE REMITIDA OE 
CLINICA NUESTRA CON 13/8 OBSTRUCCION IMTSTINAL, COMENTADA EN REFERENCIA PARA VALORACION POR CX CENE RAL BE OBSERVACON S NG A UBRE DRENAJE CON LIQUIDO FECALOIDE 

Rinieln por *man.. 
Sistema neurológica, Normal 

SIGNOS VITALES 
Presión a nami 	

131/615. Preekin Mortal nedli(oanhg): 1113, Lugar Ione PA Bram Lequecio 
Fracutincia cardsca(Latenln) 102 Pube(Pul•Mriln8 102 Frecuencia inplratailaiResplenInt 19 SatunicHn de mlaern: 
TomperaturarCil, 37 ame, 041 doler 6 EMsdo da contienda: Mena 
C084 da U piel Normal 

CLASIFICACION DEL TRIAGE 
Ch alficacIón del maga: TRIASE 
Requirió apoyo médico: No bramé Mención Inicial: SI 
Anonadan: No Ubkacitm CONSULTORIO 1 Servicio: URGENCIAS 
Obesnaclonal• ANECEDENTES:HTB NIEGA ALERGIAS 
OIR: CALLE 33 E 32 47 TEL 3173405002 

Firmado por. ROSA ALEJANDRA OCASIONES CALA, ENFERMERIA •AUXJUAR DE E N FERMERLA. Registro 16-29730053, CC 11305555/9 

Facha: 16/1
1001 9 18:43- Ubleadder CONSULTORIO 1 - Sonido: URGENCIAS 

Corma. ria ursenda• -Tratara. MEDICINA GENERAL 

Claat6novén de maga: TRIASE 2Ceu. mama: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
Moteo de conalta: 'REMETIDA DE CUNICA NUESTRA- 
Enlennedad actuat PACIENTE FEMENINA E 47 AFIOS QUE ASISTE REMITIDA DE CUSMA NUESTRA CON KIX OBSTRUCCION INTESTINAL, PACIENTE QUE REFIERE CUADRO DE 

6 DIAS DE COLOR ABCOMINAL GENERAUZADO ASOCIADO AAUSF-ENCIA DE DEPOSICIONES Y 
FLATOS, PICO FEBRIL NO CUANTIFICADOS. MULTIPLES EPISODIOS E METICOS, INGRESA NITERIOR INSTITUCION EL DIA DE AYER DONDE 
REFIEREN EN HC TOMAN SERIE DE ABDOMEN CON PATRON COMPATIBLE CON OBSTRUCC/ON INTESTINAL CON INDICACION DE 

PASO DE TURNO OUIRURGICO PERO POR TRAMITE ADMINISTRATIVO ES REMITIDA A NUESTRA INSTITUCION. 

ANTECEDENTES PERSONALES 
PATOOGICOS: M'A 
FARMACOLCGICOS: LOSARTAN 50 NO 1 AL DIA 
ALERGIAS: NIEGA 
CIRUGIAS:COLECISTECTONIA, CESARE( PONE ROY. 

EXAMEN FISICO: 

ABRO
NORMOCF_FALA. PUPILAS ISOCOR ICAS. REACTNAS ALA LUZ, MUCOSA ORAL HUSIEDA. CUELLO ASMA SIN ADENOPATIAS 

CARDIOPULIAONAR. RSCS R8 NO SOPLOS. IAV PRESENTE SiNSOMMAGREGADOS. ABDOMEN, ABCOMEN 
CON ABUNDANTE PANICULO ADIPOSO, DOLOR MDOMINAL NERALNA00 CON RESISTENCIA DE PARED OMITE 

EXTREMIDADES; EUTROFICAS, SIN EOE MA5, PULSOS POSITIVOS. 
SHC:GIASGow16/15. NO FOCAUZACION NEUROLOGICA 
Firmada electrónlemeot• 

Documento Impreso 	20/110019 11:0731  

NOTAS MÉDICAS 
PIEL: 0116 ALTERACIONES 

REVISIÓN POR SISTEMAS 
RevIalón 
Menea murolloko, Normal 
Pelquheno: Nonnai 
Slalom& csidkna•ctrian Noirml 

EXAMEN FtSICO 

Probin Mortal (mem« 131/85, Metió, arterial modiNirontig):106 Lugar toma PA: Brazo Imulerse Fracuence 0110e50(141/mInk 102 Pulso(Puba/ridit 102 
Saturación da mipeno: 92% 
Temooratura(•C): 37. 

Die:1MM. aderei empiremie la nota: Diagnielco ta inonmo - 5104 - OTROS DOLORES ABDOMINALES YLOS NO ESPECIFICADOS (E, 
Ealuilo). Ferie de di9ineke: 1E9110016 Edad din.... 47 AM, KW- OBSTRUCCioN Prr Es 'DUAL (En E Nudo), Fecha de disoahlice 
desnialoo: 47 AM..
16/1

1/2016 Edad al dissirestiocr. 47 Ahoa.110X HIPERTENSON ESENCIAL (PRIMARIA) (En Estudo). Fecha de diagneeka: 15/110019. Edad al 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

~ase del mm: PACIENTE FEMENINA DE 47 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HTA, OBESIDAD, QUE ASISTE REMITIDA DE CLINICA NUESTRA CON 10
X0IISTRUCCION INTESTINAL CON CUADRO DE S OMS DE COLOR ABDOMINAL GENERAUZADO ASOCIADO A AUS ENCIA DE 

DEPOSICIONES Y PLATOS, MULTIPLES EPISODIOS EMETICOS, PICOS FEBRILES, AL INGRESO CON SIGNOS VITALES ESTABLES LEVE TAQUICARDIA 102 X MIN, CON DRENAJE POR SEO DE ASPECTO BILIAR, ARO CON COLOR GENERALIZADO CON RESISTENCIA DE PARED, ABUDNOANTE PANICULOAPPOSO, S E INGRESA PACIENTE PARA MANEJO INTEGRAL, VALORACKS1 POR CX GENERAL SE EXPLICAS PACIENTE ENTINOE YACEPTA. 
Plana mani00: OBSERVACION URGENCIAS 
NVO 
DRENAJE POR SNG 
LEV HARTMAN 100 CC NORA 
RANIDDINA 50 MG CADA 12 NROAS 
BUSCAPINA COMPUESTA I CADA 8 HORAS EV 
METOCLOPRAMIDA 1 AMO CASAS HORAS EV 
SS LABORATORIOS 
89 SERIE DE ABDOMEN 
89 VALORACION CSV AVISAR POR CX GENERAL 

CAMINOS 
GRACIAS. 

Rimado pon MARIA DEL PRAI1 DE lA HOZ DE ARCOS, MEDICINA GENERAL. Registro 1110332347. CC 1140162347 

ORDENES MÉDICAS 
Internalhospealtnaden•TRASLADOS 
1B/11/2131916:61 
TRASLADO AOSSERVACION URGENCIAS 

Inlamarlamplhikadde,MED/CAMENTOS 
1611/2019 1832 
RANMDINA SOLUCIÓN INYECTABLE 501AGGIAL 
50 MILIGRAMOS. ENDDVENosA, Cada 12 Nono. por 4 Dee 

Inanyerhosp4144:166- MEDICAMENTOS 
1691/2019 10.52 

METOCLOPRMIOASOLUCX3N INYECTABLE 101,10/21A. 
10 MUGRM105. ENDOVENOSA. Ceda 8 Hora, Pe  4 0141 
InlernaMospfteradón -MEDICAMENTOS 
1611/2019 1657 

NBUTILBROMURO HIOSCINNDIPIRONA SOL INYECTABLE 2.53/SRL 
2.5 GRAMOS, ENDOVENOSA. Cada 6 Nom., Poi 4 Cie• 

Mimada alectritolcamene  

• 

Oaunerito imprimo .141a 20/110019 11:0711 

éEº  
Tipo y 	croanúme IdantlficadOn: CC 66767291 
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacirnieNo irld/minhumaL 0710311972 
Edad y panero: 47 MI., Faenan,» 
Identificador Mos: 1/938350 	Financiados RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

NOTAS MÉDICAS 

IniernaMaaplialbacibn - SOLUCIONES 
1611001918:52 
HARTMAN SOLUMON INYECTABLE ~HL 
1000 MILILITROS, ENDOVENOSA, 004 Unica, pe, 24 Horas bolo 500 os dejara 100= Inta 

Irdarnarholdlagraddin LABORATORIOS 
16/11/201910:54 
POTASIO (19792) 

1811/2010 
IntainNcaptalcaden- LABORATORIOS 

18B4 
TIEMPO DE PROTROMBINAITM 	• 
biloreadex 1864plalleaddri- LABORATORIOS 
16910079  
CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 

Inkoneholipitalleadón - LABORATORIOS 
1611001918:54 
SODIO (19891) 

Intorn•MospItallanim- LABORATORIOS 
1691/2019 18:54 
NITROGENO UREICO SUN (197491 

Intema/espeetradón- LABORATORIOS 
1691/2019 18:54 
CLORO 

Internakompaalmelin- TABORATOMOS 
16'110019 16:54 
TEMPO DE TROMBOPLASIMA PARCIAL ITTPI 

1E111 
Interntelenpitalleadón- LABORATORIOS 

0019 1654  
NEMOGRAMAIV(HILHTO.REC.ERTT.IND.ERIT

.LEUCREC.PLTMOREELECT.HISTOMMETAUT  inennoneepueracián  - LABORATORIOS 
1611/2019 03:54 

UROANALISIS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA (197753 

Inlanm/hospItalcinein- LABORATORIOS 
1691E2019 11954 

COLORACION GRAN Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 

InlarnaMospltalleickin- LABORATORIOS 
161109151e:54 

PROTEINA C REACTNACUAINTTA1TVO DE ALTA PR ECISION (19605) 

Ilonn/h.dtakracien- LABORATORIOS 
1611 /2019 113S4 
ACIDO LACTMOR LACTATO1AUTOMMEZADO 

internehospitsareein- LABORATORIOS 
16910019 18:55 

TRANSAMINASAGUITAMICOPIRUVICAIAIANINO ANIMO TRANSFERASAI 
InlenaihosphAracian - LABORATORIOS 
11911/2019 18:55 
TRANSAMINASAGUJTANICOOXALAC

ETICMASPARTATOAMINOTRANSFERASAI  
InteinaMmpitaltracIón- INTERCONSULTAS 
1691/2019 1 11:55 

INTERCONS U LTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 
Inlarconalik. 

iniemamomItaReación -11640ENOLOMA 
Elmmilo•lectrónkarnente 

Docianardo lmpsaoal dla 201192019 11:0731 

y núnwpdeideW"--- 	CC 	911ffiCsción: 

Facha de mon:denlo (dd/rnm/rmaa), 13710941972 
Edad y género: 47 AM*, Femenino 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

klentlfleaclor único: 9938360 	Financiad«, RED Z UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

5:16n HOSP, PISO 7' 

NOTAS MÉDICAS 
1191112019 lie/ 

1611/20191566 

RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABOOME N AGUCO) 
Inlemakespaalmden - LABORATORIOS 

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PEDAS 9150012EN TOTAL) CON CONTRASTE 

intema/ho•plailimentin- IMAGENOLOGLA 
1611001918:57 

	 • 
AMASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 
intarnarhospltaitiada,LABORATomos 
144112019 16.59 
UPASA (19665) 

Inlamodhospilaleaden • LAISDILATORIoS 
IBM 13019 1839 
MURRUNNAS ToTAL Y DIRECTA 
Intema0ho4010944511•IABORATOMOS 
1641/201918.59 
FOSFATASAALCAUNA 

Feche: 16/1
10019 19,511- Ubludóir OBSERVAC/ON SILLAS SALA 3 Monee URGENCIAS 

Emluden mecha - Inteeconoidiante-CIRUCIIA GENERAL 

Cama edema. ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
SU:loteo, MC REMITIDA PARA CIRUGIA 

EA. PACIENTE ENCOMIARLA DE RLIA Y HERMANAS 
CC DE 201E Y MEDIO DE EVOLUCION CONSISTENTE EN 

DOLOR ABDOMINAL SUPERIOR OSTENS,ON ABDOMINAL AUSENCIA DE MATOS Y MULTIPLES EPISODIOS EMETICOS DE TIPO INTESTINAL, CONSULTA PARTICULARMENTE CON ECOGRAFIA OVE REPORTE HILADO GRASO Y INSTENSION DE ASAS 
INTESTINALES, ES VALORADA EN CUNICA NUESTRA CONDE IBAN A SUBIR 

ALA  PAROTOMIA EXPLORATORIA POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS CONTRAR REMITE N, REFIERE PERSIS NTENCLA DE DOLOR ABDOMINAL GENERALIZADO 
ANTEC 
ATA EN TTO MEDICO LOSARTAN 
COLELAP 
ObiatIvo: FC 102511 

CONVER0 FR TIDA 
1PAN A tfiPAROTOMIA NACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI N 

SONDA NA1103ASTRICA CON DRENAJE INTESTINAL 
RSCS TACIU/C.ARDICOS 
MRS DISMINUIDOS EN BASES 

ABDOMCION 
EN otoeoso POR MUNDANTE PANICU1.0 ADIPOSO, 

CICATRIZ EN LINEA MEDIA SUPRA UMBILICAL. A LA PALPACION SIGNOS DE 
IRRITA 	PERITONF_AL CON REBOTE POSITIVO 

RESULTADOS PARACLI13COS. 

~els de moultede• :TIENE RX DE ABDOMEN SIMPLE CON EVIDENCIA DE DISTENSICII ABDOMINAL EDEMA OE ASAS Y EN TODAS LAS PROYECCIONES SE OBSERVA RAIDIOTRAZACOR SANGRE
RAÑO. NO TIENE AUN REPORTES DE PARACUNICOS EN 

	
E CUERPO EXTRAÑO. 

 

Dlapndellcoa acleoa depila de la rala: 0104 -amos 
COLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Estudio). Foch. de desnate*: 18/11G019, Edad al elagnateco: 47 Mos. 11558 - OBSTRUCCION INTESTINAL (En Entallo). Feche de dieniOetico: 16910016 Edad al dlagrenka: 47 

Mos, 110X • HIPE RTE NSION ESENCLAL (PRIMARIA/ (En USAS« Pecha de diaandolke 16910019. Edad al dlunósaco: 47 Moe Diagnéolko principal - RTOD ABDOMEN AGUDO, Fecha de 41490.5nice 16/1
1/2019, Ertml chgnóstico: 47 Mes. 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Filmado alactrónIcarnenle 

Document ansia«, 41 din 20/11/2019 1167:31 

ClINICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

ClíblICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 
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IDENTIFICACIÓN ACTUAL-DEL,PACIENTE:,,,,•.' 
Tipo y número de identific sok«, CC 66767291  
Pxiente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (dcinnin/aaaa): 07106/1972 
Edad y genere: 47 Años, Femenino 
Identificador único: 9038360 Finandador REO 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

  

Ubicación: HOSP. PISO 7* 	HOSPITALIZACION SEPTIMO Carne, 720 
PISO  

IDENTIFICACIÓN ACTUALDELPACIENTC  
Tipo y numero de Identificación: CC 66787201  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBRECiON  
Fecha de nacimiento Idd/mrn/aaaaj: 0710911972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador único: 9939350 

	
Finencr•don RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicación: HOSP. PISO 7° Servido: HOSPITALIZACION SEPTIMO 

PISO 
Carnés 720 

IDENTIFICACION'ACTUALDEL PACIENTE  
Tipo y número de Irían lificadónt CC 86767291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha do nacimiento (dsUrrinVaaaa): 07100/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador único: 9938350 

	
%andador: RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubkacien: HOSP. PISO 7* Servicio: HOSPITALIZACION SEPTIMO Cama: 720 

PISO  

ORDENES MÉDICAS 
Arnitulatode/Extema -CUIDADOS EN CASA 
231112019 11236 
DESTAPE LA HERIDA OUIRORGICA 5 OMS DE LA CIRUGIA 
Candil«, 1 

Ambulatoria/Edema - CUIDADOS EN CASA 
20110019 11:06 
EVITE USFUERZAY LEVANTAR OBJETOS PESADOS DURANTE 33 DIAS 
Cantidad: 1 

MIMA alorlidEdarna - CUIDADOS EN CASA 
20411/2019 11:06 
SOBRE LA HERIDAOUIRÚRGICAAPLIOUE HIELO PROTEGIDO CON UNATOALLA CADA 2 HORAS. POR 7 DLLS 
fealdad: 1 

Aminialoóaffistenta • CUIDADOS EN CASA 
2a11/2019 
POR DIFICULTAD PARARESPIRAR, DIFICULTAD PARAORINAR, COLORACIÓN AMARILLA DE LA PIEL Y OJOS 
Cantidad: 1 

AmItulaloriaffizteme - CUIDADOS EN CASA 
231120191190 
SUPURACIÓN O SANGRADO POR LA HERIDA OUIR BROMA 
CantMed: 1 

AmbutelorldEsterm -CUIDADOS EN CASA 
2311201911:03 
PATOLOGLA :RECLAMAR EL RESULTADO EN EL LABORATORIO 1012 DIAS HÁBILES Y LLEVAR AL CONTROL 
Castidad: 1 

ArnbulalotlaJErderna -CUIDADOS EN CASA 
F limado elaclutnkamenle 	 Documento Impone a1 41a 204112019 1107:31 

C1IN1CA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (ddhmsdassa): 07108/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador único: 9938360 

	
Financiada: RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubtcadese HOSP. PISO 7* Senado: HOSPITALIZACION SEPTIMO 

PISO 
Cama: 720 

IDENTIFICACIÓN ACTUAL DEL PACIENTEjeln0-4-1,..J4 
Tipo y número de Identificación: CC 136767291 

CLINCA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 
	 Página 13 de 34 

AnMele: ATENEO LLAMADO DE ENFERMERIA. PACIENTE CON CIFRAS TENSIONALES FUERA DE METAS. AHORACON 150493, REFIERE 
CEFALEA POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJOANTIHIPERTENSIVO. 

Plan de manejo: AMUDIDIPII10 10 MG VO CADA DIA 
DIPIRONA 2 GR EV DU 

JuellAcación de permanencia en el servido: CONDICION CUNICA. 

Molledo pon JENNIFER ROSEROALAYON. MEDICINA GENERAL, Regisbo 7640302013, CC 11306023111 

ÓRDENES MÉDICAS 
InterneMospitalizadón -MEDICAMENTOS 
19/1142019 10:47 
AMLODIPINO TABLETA 101.10 
10 MIUGRAMOS, ORAL. Cada 24 Heme, por 14 DI« 

Interna/hospitalización -MEDICAMENTOS 
19111201916:47 
DIPIRONA SOL. INYECTABLE iorzmi 
2 GRAMOS, ENDOVENOSA, DM. Unice. por 1 DM 

Fecha:20111/2019 10:49-Ubicación: HOSP. PISO 7' - Servido: HOSPITAUZACION SEPT1MO PISO 

Evolución nuidk a - CIRUGLS GENERAL 

0.111511 edema: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
Subjetivo: CIRUGIA GENERAL 
DR. JORGE FRANCO. CIUGIAGENERAL 
MAYRA GOMEZ • MEIDCO INTERNO 

MARIA LEONOR CORRALES 
EDAD: 47 AÑOS 

0005: 
ELA PAROTOLVACON EVENTRORRAFIA *APENDICECTOLIMs UBERACION DE MULTIPLF-S ADHERENCIAS 16/11(111FLALLIZGOS: 

O VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CIRUGIA PREVIA CON SACO FIERN IAR DIO DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON 
ERENCIAS, ADHERENCIAS DE EPIPLON A PAR EDAMIDOIAINALY HACIA SACO HERN LAR IQ ADHERENCIA FIRME OUE SE ENCUENTRA 

ENTRE LOS 50CM DEL ANGULO DE TREITZ Y QUE SE EXTIENDE HASTA APROXIMADAMENTE LOS 120CM CON PENG/MERO DE BANDA QUE 
GEN ERA OBSTRUCCION INTESTINAL, GRANULOMA ACUERPO EXTRAÑO ME DIAL ACOLON SIGMOOE CON UNA CAPSULA BIEN DEFINDAY 
GRUESA GOSSYP IBOMA 
, APEN DICE CECAL PAMROSCOPICAMEN E SANO AL CUAL SE LE PRACTICA APENDICECTOMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE MANEJO 
QUIRURGICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIONES. ((CULTIVO. NEGATIVO 

3. OBSEDIDAD OBESIDAD MORDIDA. 
4. ANTECEDENTE PATOLOGICOS: IOTA 

5. ANTECEDENTES OUIRURGICOS:COLELAP CONVEFMCIAALAPAROTOMIA)ACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI 

ANTIBIOTERAPIA 
AMPICIUNASULBACTAM FI:10111201g 

S: PACIENTE REFIERE 10./ORIA DEL DOLOR, NO EPISODIOS EalETICOS. TOLERANDO LAVIAORAL, DIURESIS PRESENTE, DEAMBULAMOS 
PRESENTE, NIEGA SINTO/MS RESPIRATORIOS. 
Objetivo: PACIENTE HIDRATO., NO TAQU ICA RDICA, 140 SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA. 
ABDOMEN: GRAN PANICULO ADIPOSO, BLANDO, NO DOLOR ALA PMPACION, HERIDAOUIRURGICA MEDINA. NO SECA ECION, NO CAMBIOS 
Firmada elecIrdmiument• 	 Do:orne/do Momeo al d la 204110019 11:0731 

Gia NUESTRA 
SEN
h

ORA DE LOS REMEDIOS 

Página 1S de 34 
NOTAS MÉDICAS 
2311201911:06 
HERIDA QUIRURGICA: NO APLIQUE SUSTANCIAS COMOISCIOINE °ALCOHOL. 
Cantidad: 1 

MitsbriEstense -CUIDADOS EN CASA 
19 11:06 
SUITE A URGENCIAS St. FIEBRE. ESCALOFRIOS, LIAFIEC«,VOMITO. 
d:1   

ArnbulalorialEsterna -CUIDADOS EN CASA 
20411 0019 1106 
ACTIVIDAD FISICA: EVITE EL REPOSO, CAMINE VARIAS VECES AL DIA 
Cantidad: 1 

Ambuletorlalademe • CUIDADOS EN CASA 
20,1112019 1006 
CITA DE CONTROL SOLICITAR ENCONSULTA EXTERNA EMTRE 30Y 40 DOS 
Canlided: 1 

Arebtialoria4Externa -CUIDADOS EN CASA 
2311201911:05 
DESEAMOS SU PRONTA RECUPERACIÓN 
Cantidad: 1 

AmbulaloridEidame -CUIDADOS EN CASA 
201110019 1006 
DIFICULTAD PARA HACER DEPOSICIÓN Y/0 DISTENCION ABDOMINAL DOLOR ABDOMINAL QUE NO CEDE. 
Cerlided: 1 

ArnbulatofiafEstern• -CUIDADOS EN CASA 
2311201911:07 
CUMPLIR TRATAMIENTO MEDICO INDICADO 
Cantidad: 1 
-RETIRO DE PUNTOS EN CONTROL CON EL DR. FRANCO 
- RECLAMAR RESULTADO DE PATOLOGIA EN 2 SEMANAS 
-USO DE FAJAABCIOMINAL PERMANENTE. 
• CUANTIFACION ESTRICATA DE PRODUCIDO POR DRENES Y LLEVAR REGISTRO. 

Arnbulalorle/Estema -CUIDADOS ENGASA 
20110019 11.07 
CUMPLIR TRATAMIENTO MEDICO INDICADO 
entidad:1 
CONTROL PARA RETIRO DE OREN CON EL DR. FRANCO EL 25/110019 10.00AM PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 

Arnbulaterle(Erderna - MEDICAMENTOS EXTERNOS 
2 01142019 1006 
ÁC ETALIINOFEN TABLETASOOMG 
2 TABLETA, ORAL, Cada 6 Notas, por 5 Dias 
ACETAMINOFEN lOR CAVAS HORAS VIA ORAL (6AM-12 AM 46 PM 11:30PM) POR 5 DIAS 

Ambulatorletareena - carece CONTROL 
23112018 1109 
Coneutta Da Control o De Seguimiento Per Eepeciallida En Clmil• General 
35 DI« 
CONTROL POP CON EL DR. LARA EL 19/120019 LICOAM TORRE DE CONSULTORIOS CLI RICA REMEDIOS. 

NOTAS DE ENFERMERIA 

Fecha: 1011142019 2023- ~dan: OBSERVACION SILLAS SALAN -Envido: URGENCIAS 

Rola de enfermera-AUXILIAR DE ENFERMERO 

Nola de enfermada: INGRESA USUARIA DE 47 AROS DE EDAD OVE LLEGA REMTBDA DE CLINICA NUESTRA POR PRESENTAR OBTRUCCION 
INTESTINAL TRAE SONDA NASOGASTRICAA DRENAJE CON PRODUCIDO FECALDIDE ES VALORADA POR EL MEDICO QUIEN ORDENA 
ADMINISTRAR MEDICAMENTO? LEV SE CANALIZA CON CATETER NUMERO IRSE TOMAN PARACUNICOS ORDENADOS N IEGA ANT DE 
Firmado electrónicamente 	 Documento Impreso al die 20111(2019 1107:31  

CLINICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 
INFLAMATORIOS DREN: 28CC12414SEROHEMATICOHEMOVACA0CCO4H NEMATICO. 

Diapnbetkos ectlroe dormita de te nota: Dlgotelico «balotó - K564 -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO, Fecha de illagnódco: 17/110019, 
Edad al diagnéelko: 47 Mos, 14565 - AOHE RENCOS IBRIDA.9 INTESTINALES CON OBSTRUCCION, Feche de illapraSalloo: 171110019, Edad al 
diagnóstico: 47 Mos,11100 -ABDOMEN AGUDO, Fecha de Mondale« 16/1142019, Edad al disonó«. 47 Mos. R104 • OTROS DOLORES 
ABDOMINALES Y LOS /40 ESPECIFICADOS (En Editar.). Fecha de diagnóelico: 16(11/2019, Edad al diagrdelko: 47 Año., 1(5136 OBSTRUCCION 
INTESTINAL (En Urdí«. Faba de clagistalko: 16(110019, Edad al <Mondada« 47 Als«.111:« • HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA.) (En 
Estudio), Fecha de diagnóstico: 1011420119 Edad al 4I. «Dm: 47 Albo. 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Análisle: PACIENTE POP DE LAPAROTOMIA CON EVENTRORRARA Y LIBERACION DE ADHERENCIAS 0010EN POR HALLAZGOS DESCRITOS 
SE INDICO COBERTURA ASTIBIOTICA HASTA RESULTADO DE CULTIVO EL CUAL EL DIA DE HOY SALE NEGATIVO POR LO CUAL SE 
CONSEDERASUSPENDER. EN EL MOENTO LA EVOLUCION POP ABDOMINALES FVORABLE, TINEE DRENES ABDOMINALES SIN CRITERIO 
DE RETIO, SE CONSIDERA EVOLUCIÓN SATISFACORIASE DECIDE DAR SALDAD:« ORDENES MEDICAS. 

Flan de manejo: SALIDA 

-ACETAMINOFEN ION CADA 6 HORAS VIA ORAL (RAM •12 AM 4 PM 11:30P LB POR 5 DIAS 
-RETIRO DE PUNTOS EN CONTROL CON EL DR. FRANCO 
- RECLAMAR RESIRTACO DE PATOLOGIA EN 2 SEMANAS 
-USO DE FAJAABOOMINAL PERMANENTE. 

CUANTIFACION ESTRICATA DE PRODUCIDO POR DRENES ? LLEVAR REGISTRO. 
- CONTROL PARA RETIRO DE OREN CON EL DR. FRANCO EL 25/11/2019 10.00AM PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 
-CONTROL POP CON EL DR. LANA EL 1911210010 &COMA TORRE DE CONSULTORIOS CLI RICA REMEDIOS. 
- RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA 

Juslittachln de permanencia en« tenido: RAUDA, 

Firme. pon JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERREZ, CIRUGIA GENERAL, Regla» 11265 92, CC 16093409 

NOTAS DE ENFERMERIA 

ALERGIAS MEDICAMENTOSAS, ES VALORADA POR EL MEDIOC QUIEN ORDENAVALORACION POR C.X GENERAL QUIEN ORDENA TRASLADO 
A CX Y HOSPITAUZACION SE LE INICIATRAMITE ADMINISTRATIVO SE LE INICIA ANTIBIOT1C0 LAJEFE PASASONDA VESICAL TOMES 
ARTERIALES, PENDIENTE TRASLADO A CX Y HOSPITALIZACION 

Firmado pon. MAYERLY TRUJILLO MINA. AUXILIAR DE ENFERMERO. Rephiro 1067465129, CC 1097465129 

Fecha. 16411/201R 21:22- Utekaciónt OBSERVADOR SIMAS SALA 3 • Servicio: URGENCIAS 

I niormadón del acto quIriegko -AUXILIAR DE ENFERMERO, 

Procedimientos a reaktan LAPAROTOMIA EXPLORATORIA. 

M'Intimo:SALAS 

Entrada al Cluirdlano: lamen 22:20 Guardado pon LUISA LORENA PALMA 
Salid. del QuIrófano. 1741142019 0097 Guardado pon LUISA LORENA PALMA 
Inicio da Aneeteets: 1601/2t1I9 2225 Guerdedo pon LUISA LORENA PALMA 
Finalización de AmMeelat 17411201900:35 Guardado pon LUISA LORENA PALMA 
lnldo de Ckugle: 164110019 2235 Guard.do pon LUISA LORENA PALMA 
Finalización Is Cines«, 17H142019 COSO Guardado pan LUISA LORENA PALMA 

Feotes da la Cituglei 
Tempo an Charólano (14omm): 02:17 
Mempo de Anealmle (hiGnm): 02409 
Tiempo da Cirusla NiSitim5 0054 

Equipo de Trabajo: 
ANESTESIOLCCO. LUZ KARIME HORMAZA 
CIRUJANO 1. AXEL LARA 
CIRUJANO 2, JULIANA POSADA 
CIRCULANTE DE CIRUGIA, LUISA PALMA 
INSTRUMENTADOR QUIRURGO°. ISASELTREJOS. 

Moneda pon LUISA LORENA PALMA, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Registro 793117/2005. CC 11300615207 

Fecha: ienirzon 2122 - Ubicación: OBSERVACION SILLAS SALA 3 - Servicio: URGENCIAS 

Cordial imopemlisto - ENFERMERO, 

Acto outtóreco: 19111/2019 21 2 

EXAMEN FISCO 
Presido oled« Onrnlig/ 12704, Nadan arterial medla(rtimh0), 06, Lugar torna PA; Brezo Istidertio 
Frecuencia cardlamilatkolni: 115 

98 Tella(cm0 155 Superficie carporalMOI 2. 05 Indice da masa corporel(Kg/m2): 40.7 

Preparación quidaigka adecuada: SI 
Unido anintico: Tranqueo 
Remisa da *anote: No. 

Note: INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE CIRUGIA EN CAMILLA EN COMPAA IA DE AUXILIAR Y FAMILIAR 
PROVENIENTE DE SALA DE URGENCIAS PARA PROCEDIMIENTO OX 
PACIENTE CONGENIE Y ORIENTADO, EN SUS TRES ESFERAS CON SONDA NASCIGASTRICA AVIAFLEX CON PRODUCIDO, CLINICAMENTE 
ESTABLE TOLERANDO OXIGENO A MEDIO AMBIENTE CON LEVPERAIMILES SIN SIGNOS DE FLEBITIS, CON ROPA QX SONDA VESICAL A 
CISTOFLO. NIEGAMERGIAS, REFIERE AYUNO MAYOR AR HORAS. SE TOMAN S lallos VITALES. SE FIRMAN CONSENTIMIENTOS DE SE 
PESA? SE TALLA, SE MONITORIZAN SIGNOS VITALES, SE PONE STIXER DE IDENTIFICACIÓN Y SE INSTAURA PROFILAXIS SEGUN 
PROTOCOLO INSTITUCIONAL QUEDA PACIENTE EN SALA DE ESPERA USTA PARA PROCEDIMIENTO 
CLX. 

HIPE RTENSACONTROIADA. 

FIrmado electiofilcamente 	 DoeUrnenle Imprimo al die 20/11/10191107:31 
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CLÍNICA NUESTRA 
• SENORA DE IOS REMEDIOS 

Tipo
j  

y numero de Identificación: CC 66767291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Facha de nadmIenlo (del/m ufa/ma): 07/05/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
IdenUf/Cadot Link« 9933350 

ación: HOSP, PISO 7 

Financiad«. RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

720 

DEa TIF CAC • a • C A Tipo y  número de Identificación: CC 66757291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (Eld/inneasaa), 07/08/1972  
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador único: 9935350 

• anidó: HOSPITALIZA CI ON SÉPTIMO 
PISO 

Financiad«, RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

Tipo y número de idenbboacióre CC 56767291 

Pedante: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha da nacimiento (dd/inrnMasra). 07/08/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
dontificador único: 9935350 

ación: HOSP. PISO 7• 

Financiada, REO 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

mor: 

PágIna 12 de 34 

NOTAS MÉDICAS 

8. METOCLOPRALIDA 10 MG IV CADA 12 HORAS 
R. AMPTCALNA SUISACTAM 3 G N CADA 6 HORAS (F116211/19) 10. USO DE FAJA ABDOMINAL PERMANENTE 
11. DEAMBULACON USANDO FAJA ABDOMINAL 
12. 

TERAPIA RESPIRATORIA CON INCENTIVO DOS VECES POR DA 13. CUIDADOS Y CUANTIMACION DE DRENES 
14. CONTROL ESTRICTO DE LA- LE 
15. CONTROL DE SIGNOS VITALES. AVISAR CAMBIOS 16. 

PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO 

JuaglIcadón de pennanancla so el larvado: MANEJO MEDICO. 

Rimado 	
AREL LEONARDO LARA GARCÍA, C1RUGLI GENERAL, Raelatro CMC2016145e2, CC 79952068 

Fecha: 1E1/11/2019 0936 - Ubkación: HOSP. PISO - Servida, HOSPITAU2ACION SEPTIMO PISO 

Evolución m4d1ca - «RUCIA GENERAL 

Cauta «terna: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
MAMO»: CiRUGIA GENERAL 
DR. JORGE FRANCO -CIRUJANO GENERAL 
MAYRAGONEZ -MEDICO INTERNO 

MARIA LEONOR CORRALES 
EDAD: 47AÑOS 

DIAGNOSTICO 
1. OBSTRUCCON INTESTINAL 
2 POP DE LAPAROTOMIAEXPLORATORIA16/11/19 HALLAZGOS, 

2.1 DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CIRLIGLA PREVIACON SACO HERNIARDIO DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON ADEHERENC1AS 

2.2 ADHERENCIAS DE EPIPLON A PARE DA ABDOMINAL HACIA SACONERMARIO 2.3. ADHERENCIA FIRME QUE SE ENCUENTRA ENTRE LOS 
50CM DEL ANGULO DE TRETTZ T'OVE SE EXTIENDE HASTA APROXIMADAMENTE LOS 120 CM CON FENOMENO DE BANDA QUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL 

2.4 GRANULDLIAACUERPO EXTRAÑO MEDIAL A COLON SIGJOOIDE CON UNA CAPS ULA BIEN DEFINIDAY GRUESA GOSSYPI ROMA 2. 
5. APE N DICE CECAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICA APENDICEDIDMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE MANEJO QUIRURGICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIONES 3. ANTECEDENTE PAToLOGICOS VITA 

4. ANTECEDENTES OUIRURGICOS COLELAP
CONVERTIDAALAPAROTOMIA HACE DOS AÑOS MANEJO EN U« 

S: PACIENTE REFIERE MIORTA PARCIAL REFIERE LEVE DOLOR ABDOMINAL, AFEBRIL SIN DIFICULTAD RESPIRATOR IA Objetivo: PACIENTE EN CAMA PORTADORA DE 
SNG ALIBRE ORE NAJE(90 CC MATERIAL INTESTINAL) HEMOVAC ORIENTADO HACE 

FOSAILICA DE REGIA HECC ) Y DREN DE JACKSON PRATT HACIA FOSA ILIACA 120(9 CC SEROHEMATIC0). SONDA URINAR IA(400 CC) EN EL 
MOMENTO CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES TA.12377 MACHO FC:121LPM FR:19 RPM SA02:941135 
AMI HERIDA MEDIANA DE LAPAROTOMIA U MPIA SIN SIGNOS DE SANGRADO CUBIERTA DE APOSITOS, CON DRENES 

EN FOSAS RICAS. 
BIEN UBICADOS. 

Chiondeticos «Me. deapuda de 
la nota: Diagnóstko Principal- FT554 -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO. Fecha de diagnóstico: 1

7/11/2019. Edad al diagnóstico: 47 Afos,1(565 -ADHERENCIAS [BRIDAS/ INTESTINALES CON OBSTRUCCION. Fechada "onda«. 1
7/11/201S, Edad al 

diagnóstico: 47 Años, R 100 -ABDOMEN AGUDO, Feria de dladreallco, 1
6/102019, Edad al dlagrdalico: 47 Ah«. R104 -OTROS DOLORES 

ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Ealudlo), Fecha de dlagniSellm: 1631/2019. Edad al dlagnósIleo, 47 Años. K586 - OGSTRUCCION INTESTINAL (En 
Echado), Fecha de di

Estud 	

l 

io). Fecha 
1641/2019, Edad al di/hm/d 

da diagnóstico: 13/11/2019. Edad al dimpeatloo: 47 Mine I10X - HIPERTENSION ESENCIAL (PR !MARIA) (En 
agnóMico: 	

eco, 47 Años. 
ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Anéhle PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO OUE ES LLEVADAA LAR/SOTOS/1A DON DE SE ENCUENTRA 
SEVERO PROCESO ADHERENCIAL QUE GENERAOBSTRUCCION INTESTINAL SUMADO A ESTO SE ENCONTRO COMPRES OMA. POR LO Firmado electrónicarmanM 

Docurnanio impreso al dla 20/110019 11:07:31 

CLIIICA NUESTRA 
• SENORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 	 Página 10 da 34 

CUAL LA PACIENTE DEBE RECIBIR MAN EJO ANT1BIOTICO Y VIGILAR EVOLIJCION, SE SOLCITA RETIRO DE S NG Y VESICAL s E «CIA DIETA LIQUIDA CIARA. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. 

Plan de marojo: -DIETA LIQUIDA CLARA 
• RETIRO DE SNG Y VESICAL 

Justlficadón de permanencia en o/ aapriclo, CONDICION CUNICA, 

Monada pos JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERREZ, CIRUGIA 
GENERAL, Reglaba 11285 92, CC 16693309 

ÓRDENES MÉDICAS 
IntanwhoepialsacIón- DIETAS 
10/11/2019 01/39 
DIETA LIQUIDA CLARA 
Cantidad: 1 

Fecha: 1S/11/2019 12.21 • Ubicación: HOSP. PIS07.-Sorriclo: HOSPITAUZACION SEPTMO PISO 
Evolución inádka - MEDICINA GENERAL 

Catea externa: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
Subjetivo: nota 

Peden« con anMeadent• de hiluitaznIon «dedo plenos usuaria de laudan por e« motivo se ordena kmartn 50 coa cada /2 horas. Objellvo:. 

Olaundatico• activo* daapuda da 
la nota: Dlapneatko culndoN KSCal -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO, Fecha de diapnóelco, 1731/2019, Edad al dlagrafidicoc «Años, K565 -ADHERENCIAS (BRIDAS) INTESTINALES CON OBSTRUCCION. Fecha de dlaonóstko: 1171

1/2019 Edad al 
dlagndinloo: 47Mo, R100 - ADIDoMEN AGUDO, Fecha de clapneSatko: 1

6/11/201k Edad al «sande«. 47 Años, R104 
-OTROS 

OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Echo.« Fachada dhondatlux 1E
9110019, Edad al diagnóstico: 47 Anos, K5136 -OBSTRUoCTON INTESTINAL (En Eatuno), Fecha do «alindada/8 I W11/2D1P, Edad al 

dtrignómfro: 47 Año, 110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)(En Eatudlo). Fecha de diagnóstico: 18/11/2019. Edad al «sondea., 47 Anos. 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Andada:. 

Plan de manaba:. 

Justlficaeldoi de pennanancia en el amoldo:. 

Firmado pon KATER1NE YULIETE CA/UD/DONOSO, MEDICINA GENERAL, Reglatío 76622512014. CC 1130672331 

Fecha. 19/110019 09-
.19- UbkacIón: HOSP. PISO 7.- servids, NOSPITAUZACION SE PTIMO PISO 

Evolución médica CIRUGIA GENERAL 

Causa edema, ENFERMEDAD GENERAL 

Firmado electreinkarnente 

Pd9tra5de34 

• 
ÓRDENES MEDICAS 
Inlenwhimpitaaración- MEDICAMENTOS 
16/11/2019 12:22 
LOSARTAN TABLETA 50MG 
50 ~GRAMOS, ORAL Cada 12 Horas. por 5 Die 

Documento impreso al die 20/11/2019 11:07:31 

hCLÍNICA NUESTRA 
, SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 

ANAMNESIS 
Subjelho: CIR UGLA GENERAL 
DR. JORGE FRANCO - CIRWANO GENERAL 
MAYRAGOMEZ- MEDICO INTERNO 

MARIA LEONOR CORRALES 
EDAD: 47 AFTOS 

DIAGNOSTICO 
1. OBSTRUCCION INTESTINAL 
2 POP DE LAPAROTOMIA EXPLORATORIA-1811/19 HALLAZGOS:- 

ADEHERENCIAS 2.1 DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CIRUGIA PREVIACON SACO HERNIARON) DE 10CM CONTENIENDO EPIPLON CON 
2. 

2. ADHERENCIAS DE EPIPLON A PAREDA ABDOMINAL Y HACLASACO HERNIARLO 
2.3. ADHERENcIA FIRME OUE 3E ENCUENTRA ENTRE LOS 50 CM DEL ANGULO DE TREITZ OUE SE EXTIENDE HASTA 

APROXIMADAMENTE LOS 120CM CON FENOMENO DE BANDADA/E GENERA OBSTRUCCJON INTESTINAL 
Z 4. GRAN ULOIAAA CUERPO ESTRATO ME DIAL A COLON SIGMOIDE CON 

UNA CÁPSULA BIEN DEFINIDA Y GRUESA GOSSYPISOMA 2.5. APENDICE CECALMACROSODPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACITCAAPEN DICECTOIMA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE MANEJO QUIRURGICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIONES  a ANTECEDENTE PATOtOGICOS HTA 

4. ANTECEDENTES QUIRUROTCOS COLELAP CONVERTIDA A LAPAROTOMIA HACE DOS AÑOS 
MANETO EN UC1 

5: PACIENTE REFIERE MEJORA PARCIAL DEL DOLOR, AFEBRIL DIURESIS Y DEPOS ICION Et1 PRESENTES Celativo: PACIENTE EN 
GANA ALERTA HIDRATADA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR CON HEMOVAC ORIENTADO HACE IOSAI IJCA DERECHA 

(12
1CO2414) Y OREN DE 1ACKSON PRATT MACLA FOSA ILIACA 120145 CC

0411
SEROHEMATICOL EN EL MOMENTO CON LOS SIGUIENTES SIGNOS vomes TA:/4G90 WANG FC:106LPM FR:19 RPM SA02:93 CANULA NASAL A 317/138 

AREN HERIDA MEDIANA DE LAPAROTOMIA, UMPIA SIN 51
5/40S DE SANGRADO CUBIERTA DE APOS mos, CON DRENES EN FOSAS RICAS. 

BIEN UBICADOS. 

Dlagrlatioos actreo después da la rola: DiapniMlico plincipal K564 OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO, Fecha de diagnóstico: 1

7/11/2019, 
Edad al dlagreallco: 47 Ah K565 ADHERENCIAS (BRIDASI INTESTINALES CON OBSTR UCCION. Fecha dad 

	17I11/2019, Edad al 
dlapnitalleo: 47 Años, RICKI - ABDOMEN AGUDO, Fecha da degnfolloo: 1

6/11/2
019, Edad al ellagoostico: 47 Ailos. R104 - OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En blinde). Facha de dlagnibelco: sytialip Edad al diagn6alko: 47 Aloe, K5118 OBSTRUCCION 

Estudio), Fecha da dlagn5a««15/11/201R Edad al dlagnósiko: 47 Ama. 

INTESTINAL (En Ealudlo). Fecha da dlaoreMico, 16/11/2
010, Edad al dlagnéallos: 47 Ahos, 110X - Hl PERTENSION ESENCIAL (PRI 

MARIA) (En 
ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Mídala: PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO FUE LLEVADA A IAPAROTOMIA HOY DM 3 DE POP CONTINUA CON 
MANEJO AN11B0TICO TOLERANDO VIA ORAL POR O CUAL SE ESCALONA A DIETA S EMIBLANDA. DEBE CONTINUAR VIGILANCIA MEDICA. ESTAMOS PENDIENTES DE REPORTE DE CULTIVOS. 

Pian de rumio: - DIETA SEMIBLANDA /NO LACTEOS, HIPOGRASA/ 
- E NOvAPARINA 40 MG SC C4411 
- DEAMBULACION 

Wel «dalo,. da Pen..11.2111 en eI servido: GONDICION CLINICA. 

Firmado pos JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERREZ. CRUDA GENERAL. Reighlin 11265 92. CC 
16693~ 

Docurnordo ara anso a/ ala 23711/2019 11X1731 

hCUNICA NUESTRA 
. SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 

Inlanwit.pitallación -MEDICAMENTOS 
19/11201910:03 
ENOXAPARINA SOL INYECTABLE 40M0/0.4ML 
40 MIUGRAMOS. SUBCUTANEA. Cada 24 Nona, por I Dita 

Facha: 19/1
10019 1432 - Ubicación: HOSP. PISO T.-S...Mor HOSPITAUZACON SEPTIMO PISO 

Evolución módica • LIEDICINAGENERAL 

causa edema: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 

Subjetivo: SE ABRE HISTORIA CLINICA PARA REFORNULAR 
Objellvo: 

DiagnósTkos activos después de la rota: Diag Wall« prirolas/ - K564 OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO Fecha de diagnóstico: 1

7/11/2019. Edad al diagnóstico: 47 Atlas, 1366 ADHERENCIAS [BRIDAS) INTESTINALES CON OBSTRUCCION. Fedm do ellagniósko: 1
7/113010 Edad al 

dlagnódtico: 47 Ah, 
R100- ABDOMEN AGUDO, Fecha de cilasnibalko: 16/113019, Edad al dhignóallom 47 Mos. R104 -OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Ealudio). 

Fecho da «modelo°, 16/11/2019, Edad *1de:erradico: 47 Albos 1(565- OBSTRUCCION EsIndlo), Fecha da dtagnéetko: 16/11/2019, Edad al dlagnfolko: 47 Ah«. 

INTESTINAL (En IMMO). Fecha da diagnóstico: 16/1
10019, Edad al dlapnortico: 47 Ah«.110X - HIPERTENSION ESENCIAL/PRIMARIA/1En 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Análiales SE ARRE HISTORLACUNICA PARA REFORMIXAR 

Plan de manolo: 

Justillo/telón da permanetcla en el terve-Tm CONDICION CUNICA 

Finad, por: JENNIFER POSEN° ALAYON, MEDICINA GENERAL Registro 7
1150302013, CC 1130602361 

ÓRDENES MEDICAS 
InletnafficapRalliaolón- MEDICAMENTOS 
1W11201914:33 
ENOXAPARINASOL INYECTABLE 40MG/114ML 
40 MILIGRAMOS, SUEICUTANEA, Cada 24 Horas, por 14 Din 

Fecha: 19310019 15:44 • Ubicación: HOSP, PISO 71- Ser wick HOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 
Evolución médica- MEDICINA GENERAL 

Causa externa: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 

CEFALEA POR LoCUALsEASISTAMANEJOANTIHIPERTENsmo Objetivo:, 

Subjetivo: ATIENDO 

 LLAMADO DE E NFERLIERIA. PACIENTE CON CIFRAS TENSIONALES FUERA DE METAS, AHORA CON 150/90, REFIERE 

Diagnósticos activo. después de la Vol.: Diagrealko principal- K564 - OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO. Fecha de di.rmórdko: 1751/2019. 
Edad al diagnóstko: 47 ~e. K565- ADHERENCIAS (BRIDAS) INTESTINALES CON OBSTRUCCION, Fecha de dlegnózilco: 1

7/110019, Edad al 

disgmliitIco: 47 AMA R100-ABDOMEN  AGUDO, Fecha de dasnóslIco: 1
5/152019, Edad al dlagnódloa, 47 Años. R104 • OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Estudio). Fe«. 

dedo  onlutim: 1W113019, Edad HIPE  I dlasnottico: 47 Año1,1(568- OBSTRUCCION 
INTESTINAL (En Ettudio). Fecha de da 

	
/2011 Edad al diagnóallm:4711/1m1,1102 - PRTENSOS ESENCIAL (PRIMARIA) (En 

Eetudloji, Fecha de diagnóstico: 16/11/2019, Edad al dlagedstko: 47 Arte 
ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 
Fino sao ...Irónicamente 

Documento Impreso al dla 20/11/2019 11:0721 

ÓRDENES MÉDICAS 
InlemathoaldtaRcacIón - MEDICAMENTOS 
19/11/2019 09:24 
ENOXAPARINA SOL. INYECTABLE 40810/0.4ML 
40 MILIGRAMOS, S U SCUTANEA, Cada 4 Hora., poT 2 ora. 
Intenta/ha pilalkación- DIETAS 
ismissis OSOS 
DIETA SENIBLA NOS 
Canlidad: 1 
NO IACTEOS• HIPOGRASA 
Firmado electrónkamanle 

• 
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n  CISCA NES 
SENORA DE

U 
 LOS

TRA  
REMEDIOS 

:....i.,:1DENTIFICACIÓNACTUAUDEL PACIENTE',, 
Tipo  y número  de Identificación: CC 86787291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha  de nacimiento (dd/rnnitaaaa): 07/08/1972 
Edad y género: 47 Anos, Femenino 
Identificador único: 9938350 Financiada: REO 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Servicio: HOSPITALIZACION SEPT1M0 

PISO 

Ubicación: HOSP. PISO 79  Cama: 720 

NOTAS DE ENFERMERIA 

METOCLOPRMAIDA 10 MG-1 
8USCAPINA COMPUESTA 25 140 .1 
SSN X 100 CC -1 
SSN X1190 CC -1 
JX IOCC-1. 

Página 21 de 34 

Firmado pon ALE JANDRAVICTORIA OVI EDO, ENFERMERA AUXILIAR DE ENFERMERA, Rebla4o 761775/2015, CC 1144191991 

Fecha: 17h 1Q019 2023- Ubkaddn: HOSP. PISO BervIdotliOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 

Nota de enferrnerla -AUXILIAR DE ENFERMERA 

Nota de enferme.: INGRESA USUARIAADULTA DE SEXO FEMENINO PROVENIENTE DE UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS AL S EP11140 
PISO, SE PASA A LACAMA. QUEDA EN POSICION SEIMFOINLER. ESTA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, GLASGOW DE 15/16 ORIENTADO EN 
TIEMPO, LUGAR Y PERSONA, CON DX. PROCEDIMIENTO 0.X LAPARATOMIALIBERACION DE ADHERENCIAS MAS AREN DICECTOMIA, CON 
SONDA NASOGASTRICAACYSTOFLO DRENANDO MATERIAL FECALOIDE, CON HERIDA CIX EN UREA MEDIAA80014INAL CUBIERTA CON 
LEUCOMED EL CUAL SE OBSERVA LIMPIA Y SECA DREN DE HEMOVACK DEL LADO DERECHO Y OREN DE JACSON PRATT DEL LADO 
IZQUIERDO, ACCESO VENOSO PERMEABLE EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO, E UMINA POR SONDA VESICAL SALIDA DE ORINA CLARA. 
SE ENTREGA UNIDAD Y SE MARCATABLERO Y SE EVIDENCIA ALMILLA IDENTIFICATOR UL SE EDUCA EN CUIDADOS POST OIL PREVENCION 
EN ULCERAS POR PRESION.IDENTIFICACION DEL PACIENTE.SEGURIDAD CANICA, PREVENCION DE CMDAS, SE DEJA FIRMA EN CARPETA 
PARA TAL FIN. 

USUARIAQUE REFIERE, SER IITALOSARTAN, NO DM. NO ASMATICA Y NO ALE RO ICA, A MEDICACION HASTA EL MOMENTO. 
QUEDA EN CAMA BARANDAS EN ALTO TIMBRE CERCA. SE CONTROLAY REGISTRA SIG NOS VITALES EN EL SISTEMA. QUEDA CON 
COMPAÑIA DE FAMILIAR. 

Fkmedo pon WILSON GOTCALW, AUXILIAR DE ENFERMERA, Regleta 780430, CC 16890134 

Fecha, 17/11R019 21:1:12-Ubloaddn: HOSP. PISO 7'- Servicio: HOSPRAUZACION SEPTIMO PISO 

Note de calen.. -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Nota de enrame. Redto del turno 21:00 

recibo pte an urna edulla mayor de edad de 47 anos, en aparente* regulare. condiciones da salud da. el cale. encuentre mg letrado en evolucione. 
médica, condente y delta, tranquila reArieralo • me Unto muy bien con doler leve y uln de.e. de vomitas mutando oxigeno al media amblerée ale 
dome de d'Aunad ~pintarla, ore observa en fosa nualderuha sonda nato oadrloa a IPare drenaje • cid.* ~labio° se duo rve un poco de liquido bel 	extrunkledee *tambru sin aparad* lingleclon, cuabada en m. a d. con ulder 16 Ajo y nuble. con inicropor limpio y saco con feche d. del da 16/11119 a I. e. v. de aen 1000ml • 120och y para la adminldnschIn de los medicamento* al examen vlual sin don. de AUN., Otea 

, abdomen °Obeso blando &der.o a la palpación observa herida anea media cubierta con henal Impo y seca la coal no evidencia 
albeas de Mg«, uta con un dren de juren pral matado Utarlerde con un poco de contenido coro hamakeloo en poca centidad y un ron de b 	prole. nualára y un poco de contenido en oda, eliminando ~denle urda ualcal a abra drene con orina clara ein cedknedadon, 

extremidades Inferiores eln m'auno limitación. ea encuentra en compagta de familia, pts de ano duo de .bia, ast ...matra con mentlies de Medi !Kaden y *tos puntos de anudad, rea presento con nombra y cargo y doy • conocer la ubicación del timbre de Untado a la iteración de 
enferme. y tu modo da uso en coso d. ed necesario. 

Molledo por: JUAN PARLO VILLEGAS MUÑOZ, AUXILIAR DE ENFERLIERIA. Reglebo 78-331332004. CC 14168319 

Fecha: 18/111201907:00-Ubicación: HOSP. PISO 7' - Servido: HOSPITAUZACION SE IMMO PISO 

Nota de enferme/la -AUXILIAR DE ENFERMERA 

Nota de ente/merla: Recibo pedante adula da caro %menino .11 carne en midan t'engrude, árt.repaNa de remIllar, comiden* y orientada en 
(lampo, lugar y pareo., DX: POP LAPARATOMIA POR DESTRUCCION INTESTINAL. al examen /lel. u oburva con obeso. obre.. con palkla 
generalizada. sin upan. de oxigeno, aln ebnoe de d'Acuitad rupkalerle. con sonda nasopubica senectud. a ~olio a Abre dm«le en rol momento con 
escaso untará., con Ikpádos ...tenues en aMebrao derecho ponme., sin signo. de /ONU p.a.° 6511 0. 12% 120cc/Hr por bamba da 
infuelon, con abdomen blando deprealble, refiere dolor, con herida quburglea en Eme mado cubierta con Nacaro.' amigo y ecce, con Gen de helaron 
oren en Ateneo Indere° con escaso contenido. con dan de humee en flanco derecho, con *ende vealcal a celosa elimbunde orine colde., no 
edema en miembro. Inferior, *e controlan sign. vital.. TA12/79mm/hg, FC114/C, SAT 0385%. 7.35.4.G, u adinkia. hatamNnlo farmacoloplco 
Firmado clec Irónicamente 	 Documento loquee* al die X'11120191107:31 

•• 	IDENTIFICACIÓN'ACTUAL DEL`PAGIENTE,  •  Tipa  y número  de Identificación: CC 88107391  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON  
Fecha de nacimiento (ddimmlaaaa): 07/0411972  
Edad y género: 47 Anos, Femenino 

n  CLINICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Identificada:Unice: 9938350 FInanciedor: RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

Servicio: HOSPITAL1ZACION SEP11M0 
PISO 

Ubicada. HOSP. PISO 7* Carne: 720 

11  CANICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

IDENTIFICACIÓN ACTUAL DECPACIENTE  
Tipo y  número de Identificación: CC 88767291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGLIN  
Fecha  de  nadrNento (cid/mol/a:mi: 07/08/1972  
Edad y  género: 47 Anos, Femenino  

IFlnanciadon RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO  

Ubicación: HOSP. PISO 7. reMelo:  HOSPITAUZACION SEPT1M0 rama: 720 
PISO  

Piel. 22 da 34 
NOTAS DE ENFERMERIA 

lo tolera, es nana al la ducha, ea cambian ubanae, u dale en cama con baranda. elevada., timbre .r. y en dan recomendad/ e. de ugurldad 

Firmado por ROSA JULIA PAJON PAVE. AUXILIAR DE ENFERMERA, Regletto 763577 2036 CC 1113621776 

Fecha: 15/11/2019 07:00 • Ubicación: HOSP, PISO Sendde:HOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 

Note da enferme.. AUXIUAR DE ENFERMERIA 

Rola da enfermada:draft. la nube 

Pase la noche en fluyente. adateu condkiones de talud,. ta n.mo lca atore. vital*. ira cuales ae encuentren ruletradoa en Netona clInka... 
noche Irenquda, refiere ev mejoro'.. realizaron actividad. de eonled. se admáriatraron medicamentos ordenado. ein que picuda,* cambios 
miga., duerme • Int/gral. cut. sin problemas, elimino pared.. vedad 400ro1 de orina coludo. ele coUneriaclon y (ende no hacer deposkign ddeede al rnierodes. 

durante la noche le c.ndfice 

u: 400 ml 
Ay: 10004 
bao: 90m1 
).non out: 10m1 

limo de la noche y haeta 4 hora ah nula novedades pan resalten 

Dejo pte an cama, tranquee en iguakt condlclone e anterior mente mencione.... coneciente y orientada a Obra con acceso uno» penumble, queda 
en compañia de larnalar, turno de la noche y hasta la hora de realizada la nota ein más novededes para multen 

Firmado pon JUAN PABLO VILLEGAS MUÑOZ. AUXILIAR DE ENFERMERIA, %gleba 76-3353200e. CC 14566319 

Fecha: 1S/11/2019 10:00 -Ubicación: HOSP. PISO 7. • Servida: HOSPITAUZACION SEPT1M0 PISO 

Nole de enfermarte- AUXIIJAR DE ENFERMERA 

EXAMEN FISICO 
PmAldn aned.I Imm119% 12609, Presión Medd medla(nuhey 94, Lugre torna PM Buzo Derecho 
Puleo(PulahnIrg: 114 Lugar Ama polea: Fatuo* Frecuencia raddratoda(Fluplk.I: 20 
Seturuldn de oxigeno 94%, *In oxigeno Encelda Inspirad. de cedgenee. 21 
TemperaturarCK 38, 4 Lugar torne temperatura: Adiar Edado de credencia: Alerta, 

Fkundo pon ROSA JULIA FAJOS RAVE, AUXILIAR DE ENFERMERA. Registre 783.77 2008. CC 1113521776 

Fecha: 18/11/2018 10/30-Ubicación: HOSP. PISO 7s - Rondo. HOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 

Nota de enfermada -AUXLIAR DE ENFERMERA 

Ralada enfermada: POI' oda medie. ira redsle redro de *onda naugubi. y sonda vesicaL 

Firmado por: ROSA JULIA PAJON RAYE. AUXILIAR DE ENFERMERA, Registro 753677 2036, CC 111.21770 

Fecha: 18/1112019 12:30 -Ubicación: HOSP. PISO 7. •Senrklo: HOSPITALQACION SEPTIMO PISO 

Firmado alectróniumente 	
Documento Impreco al di. 20111/2019 11:07:31 

Identificador único: 9938380 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (cid/moVaaaa): 07/0811972 

Edad y género: 47 Anos, Femenino 
Identificadacúnico: 9935350 

	
Finandadoe RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

Servicio: HOSPITAUZACION SEPT1M0 rama: 720 
PISO  

Pág In. 23 de 34 
NOTAS DE ENFERMERIA 
Nota de enfermería -AUXILIAR DE ENFERMERA 

EXAMEN FISICO 
Preeldn anerial Avolig): 155/96,Prealdn arte.' medlefmn6511: 115, Lugo Ama PA: Brazo Derecho 
PulsotPuledrrán): 125 Lugar torna pulso: Fel. no* Frecuencia respiratorlaffludiminn 20 

Ando exiguo 75%, ab oxigeno Fracdon Inspirada de colgenottáK 21 
38 Lugar loma temperatura: Millar Edad° de conde... Alerta 

enferme.: Padente que presente SAT 02 75%. T343.C, FC 125X, T/A158/98mnYlvg, »Informa a ~kelt...dado de lamo, u administra 
burlan una tableta. u diin con calo ene por canilla nasal a 3 Aros por minuto, 

Fkmado pon ROSA JULIA PAION RAYE. AUXILIAR DE ENFERMERA, Reglen 783577 2005. ce 1113621770 

Fecha: 18/11/2019 1330 -Ubicación: HOSP. PISO 7' - Servido: HOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 

Nota da enlute. -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

EXAMEN FISICO 
%alón diana! (rnrróloX 155/92. Priuldn arterial medlagnintg): 114. Loor toma PA: eran, Derecho 
Pulto(Puluksln): 112 Lugar tema poleo: Falun. Frecuencia reepIreloria(Rupliminj: 20 
SaturacMn de oxigeno 92%, ein oxigeno Emulan Inapkach de ulgeno(%): 21 
TernperaturarC), 36.8 Lugar loma temperatura: Adiar atilda de ~ondas AM.. 

Hola de enftmterla, Paciente que duanle .1 luto ore observa tranquila, camina ~Maneo en el pato, no hace depoddon, u a4mIniska tratamiento 
fannuologIce y le tolere, u *veo. por don de humee 31ec, con aren de jamba. oren 5co do malaria] uroungoinokrito, u controlan elan. NAO. 
T/A158/92.1.9, FC112X, SAT 02 92%, P38.c. Queda pederé. en la unidad en unta en un:pante de ferrita, con Ilquld. andoven.. permeables 
pasando por bomba de bankn, con oxigeno por canela newal • 3 Oboe par minuto... dele en cuna con barandas elevada., timbre urca y aa dan 
recomendado.. de »atildad canica. 

Firmarle por: ROSA JUIJA PAJON RAYE, AUXILIAR DE ENFERMERA, Real.* 7038772505, CC 1113621778 

Fu. 18/111201914:15- Ubludeu HOSP. PISO 7.- Servicio: HOSPITALIZACION SEPIA° PISO 

Redelo consuma.. medicinales -AUXILIAR DE ENFERMERA 

OXIGENO 

Vla 
	 Facto 

Utrox por minuto Facha/hora Inicial Fecha/hora final 
	

F102 
	

Volumen total litro. 
Ce/M.14mm 	 3 

	
15/11/2U1912,00 
	

18/1112019 1460 
	

32 
	

360 

Firmado pon ROSA JULIA FAMA RAYE, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Regida. 763677 2038, CC 1113321778 

Fecha: .118/11G019 15:34.1.1bkacktn: HOSP. PISO 74 . Servido: HOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 

Nota de enfermada ENFERMERIA 

Nolo de anta:merla: por orden medica ea retira .orada naecgaddc• y acoda molad 

~urdo pon NATALIA SANDOVAL PINEDA, ENFERMERA, Regletre 1143936195, CC 1143938195 

Feche: 18411/2019 1603 Ubkackln: HOSP. PISO 7e.. Sonido: HOSPITALIZACION SE P11140 P ISO 

Nota da enferme. -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Firmado elecirónkamente 	 Documento Impreso al da 20'11/2019 1167:31  

NOTAS DE ENFERMERÍA 
	 Página 24 de 34 

EXAMEN FISICO 

Saltead/1n de oxigeno 93%. *In oxigeno rueden Ineplrada de calgeno(%): 21 
Tem.. ralura(•C): 38 Laudan* temperatura: Asilar Escala del doten O Ealado do conclencle: Alerta 

Pr elén 	(nun15. 134/95, PreeMn arterial medle(mmhd: 108 Lugar toma Pk. Braza Izquierdo 
Frecuencia cardiaca/Lel/n.4: 87 Frecuencia nspbaloda(Re.plhnN):22  

FIrrnado pon WILSON GONZALEZ. AUXILIAR DE ENFERMERA. %Otro 750430, CC 16590134 

Fecha: 16/118019 /6:06- Ultkeden: HOSP. PISO 7.- Servio. HOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 

Note de eniermerla -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Nota da enferme. Recibo edad. adutia de esixo femenino en cama en poekton zemilowler, an comp.Mia ria farol.; consciente y orientada en 
tiempo, lugar y p.m., DX: POP LAPARATOM1A POR OBSTRUCC1ON INTESTINAL, u otuerve, con piadsa ganeralbada, eh importe de oxigeno. *In 
alano. da dificulled 'cubeta., con *onda nesouddca cenadada a d.to% a Obre drenaje en el momento con medro conteddo. con Medd. 
endovenoso* en anlebnuo donde permeabie. sin Igen. da AUN. pasando ION O. 9% • 120conir por bomba da Inholon, con abdomen blando 
depreeible. 

co
nor ahora Name dolor, oen huida quinaglca en Anea medie cubierta con laucomed Nota y lleco, con dren de Minen van an flanco 

Izquierdo 	5cc de material hemalico. con Aren de hamo.° en llamo derecho *In conteddo. No edema an miembros late/loma controlan signos 
vitales y se reglaban en el detenta, se adminletra tret.mlento funecolagko y lo loler, ea dejo en cama con baranda. elevadas Ilmbre cerca y *e den 
recomendado.. de apurklad canica, que reitere antsrder. 

Firmado pon. WILSON GONZALEZ, AUXILIAR DE ENFERMERA, Redel. 790430. CC 16690134 

Feche: 15/11120192QU - Ubicad.. HOSP. PISO le Servicio: NOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 

Nota de enfennerla -AUXIUM DE ENFERMERA 

Nota de enfermada: SE COLOCA FAJA ABDOMINAL, REALIZA ACTIVIDAD CAMA SILLA Y QUEDA EN REPOSO EN CAMA. 

Flmudo por. WILSON GONZALEZ, AUXILIAR DE ENFERMERA, Redel. 760430. CC 105E0134 

Fecha: 18111/2019 20:49 Ubicación: HOSP. PISO 7' Servido: HOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 

Reglaba consumo gua* medicinal.. -AUXILIAR DE ENFERMERA 

OXIGENO 

Vis Facto 
Litros par minuto Fecha/hora Fecha/hora anal F102 Volumen total litros 

Cenula Nasal 18111/201914:00 10111/2019 2049 32 1237 

Manado por: WILSON GONZALEZ, AUXILIAR DE ENFERMERA. Reglare,  760430, cc 16890134 

Fecha: INI 12019 21:00.libkaddm HOSP. PISO T- Sonido: NOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 

Nota de enfermada -ALINUAR DE ENFE RMERIA 

Nota de enfermada: recibo pederás en uta da hounalluken encama en comitente de hola iek »u femenino adulto con DX DE LAPAROTI PAR 
EXPLORATORIA X OBSTRUCCION INTESTINAL pelarle combate y «Melada en sus N.a eslora* t4-p e. almena con palidez generldteda con 0r eolucon tialina • 120calb por BI, roble leve dolor, tolerando la VIAIMI lquidoa, se amddetra mediumntos «riendo*. con abdomen blando globosa el 
cual gene un. he cae limpia saca cubierta con gasa y Itecend en Mea media tiene un dm. de buen orad ..Mando liquido unguláulento y un aren de 
llamead< eliminando Ilqdrio eangulnolneet II. peña!, samba esponlanemnde, ira movIlla en cama, leve edema en asas rrilmebroa Medros. ...gnu 
Ude.. oda bloa se dele en urna con Urand a. aMab timbo ame, Ortilller mara q le obten ele)* der un peco kdantado y q en alpunoe momento/ 
Firmado electrónicamente 	

Documento bripre.o india 20/11/2019 11:07:31 

n  CISCA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

Ubicación: HOSP. PISO 2.  

IDENTIFICACIÓN ACTUAL DEL PACIENTE  
Tipo y número de identi0cad6n: CC 85767291 

142



CUNCA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

TIRO y numero deden53Caci:. CC 66767291 
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES °BREO ON 
Feche de nacimiento (cid/mrnheas), 07/08/1972 
Edad y géner0. 47 Años, Femenino 
identificad° tiniCo: 99311350 	Finen° edbr REO 2 NIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
ación. HOSP. PISO 7* 

ama, 720 

de 34 Página 17 

CLIVICA NUESTRA 
• SENORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS DE ENFERMERIA 

Ilpp Y número de Identificacidn, CC 64767291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (ditimmiaaaa): 07/06/1972 

dad y género. 47 Años, Femenino 
Identificador único: 6936360 

720 

Flnancledort RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO adán: HOSP. PISO 7• eniele, HOSPITAL CON SEPTIM O 

PISO 

Tip▪  o y número de Identrficadón: CC 66767291 E  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES °BREO 

N 
Feche de nacirniont0 (dd/mm/am111). 07/09/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador emito: 9938350 

. HOSP. P150 7• e 

FinendadOr. RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

NO PITAUZACION SEPTIMO ame, 720 
PISO 

Página 16 de Sl Floreado por. JHONNYALEXANDER DCROZ PORTOCARRERO. ENFERMERIA -AUXILIAR DE EN FE RLIERIA, %%4o 7 lllll . CO 14471040 

Feche: 1E/112019 23.-06 - UbleeciOn, OBSERVACION SILLAS SALA 3 • Se 
rvid% URGENCIAS 

Inklo de eh.% -AuXnJAR DE ENFERMERIA 

Acto e14n13137, 1511/20111 2122 

EXAMEN FLSICO 
Praeldn arledal ennrvla), 127/54. PinIdn %%riel medle Frecuencia eardleca(l 	 (minho 95, Lugarlema PA: Brasa Doblen!. alAnInb 

eturacI5n de capero 
06%.  115 

ele «lomo 
Te mperetvre(•C), 37 Estado de opnelencle: Nene 
Por «KW,  91 

Cenelicackln de versar SISkle, LISO CalMer número, 18 
%Rads,  SI DeesdecIón de a~Nade, AMPICIUNASULELACTAM 33R 
Recibe erviernbrAces, No %/sudan de prIrrinenoloo desee, SI 

EInnede por, LUISA LORENA PALMA. AUXILIAR CE ENFERMERIA, Reeletro 
750117/21:05, CC 1150666207 

Feche, I 8/132019 23:10- Ub6003
n:OBSERVACK)N SILLAS SALAS - Secado: URGENCIAS 

Trzneopentorlo de eniermeria - AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Aclo quinieglecc 10/132019 21,22 

EXAMEN FISICO 

Prvrvidn «dedal (neniffik 9050. Preeldn ederiel medielmmh0), 53. Lugar tome PA: Bino 
18q/de/do Frecuencia carvileceita/mIni: ad Frecuencia nmplreleele(ResplAni): 19 

Saturackm de oxigene 98%, con *clamo 
TernpereturarC): 37 Escala del dolos: O Eetado de conciencia, Aneeteelado 7.00

141): 98 Tella(cm1 155 Supelde oorporMirr127 2. 05 Ind. de mea. cerporel(K91m2), 40. 7 
Preeenld rezo:cidro No 
Flete elecbobletist SI Mece: MUSLO 
Prelervidn ocular, 5ICisk M/CROPORE 
Proy.te No 
Eekidlee Imagen/NO:cc No 
Raro ~Ice, SI 

Asecuente ada Atérrese., SI Invado: Pi:mielan del pedem*, Decúbito Suple Re 	de se., 	Completo 

Destine del pecfsnle, Recuperación, 

Simado por. LUISA LORENA PALMA, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Registro 70311772005, CC 1130658207 

Fecha, 15111/2019 23,14 - Ublc.416n: OBSERVACION SILLAS SALAS - Servido, URGENCIAS 

Durarle l• Ovo% -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Acto quInirgloy 15°1°0192112 

EXAMEN FISICO 
TernprvaturerC), 37 Eme% del dolor O 

PeeeD(3): 98 1111e(emb 155 Superado cosporelpn21 2.05 Mude me. corporel(Ko/m21 40. 

Posición del paciente, Decikello Sophe 
Firmado electsérdoemerve 

Documento Irrere.o el dfa 201132019 11.07'31 

NOTAS DE ENFERMERIA 

Meeteda 
General Tubo. ENDOTRAOUEAL 7.O ML: 

Asepsia por DRA POSADA 

Suelands, CHLORAPREP 

Sude %%cal, SI Sonde 6: 18 
Odia encuerve, Men clerletlese, AMARILLA. 

Firrnedo por. LUISA LORENA PALIAA, AUXILIAR DE ENFERMERIA Res/Ro 782117/2001 CC 1130566207 

Feche:1E032019 2118 - Ubkacl5n,OSSERVACKNI SILLAS SALA 3 - Servido, URGENCIAS 
Fln M le chola -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

ActninaXegba: 16/11/20192122 

EXAMEN F/SICO 

Presión arterial (mimo 112!80, Presión enend rnedNimndqk 71. Lugar loma 
PA Bravo Lowlerde Frecuencia 

Seturecón cecaUr%
nin  y 65 Frecuencia e.pcalee(RepMnIn: 19 

TemporeoerCgn9,donocgnoa: 
 

Aneetesiedo 
Peece(Kg), 95 Tell/e(cmy 155 Superficie .rporti(m21 2.05 Ind. de rasen ecepors10(9/m2), 40 7 

Herlde, SvIvrede Cuncldn: LEUKONED QUE DA CON NEMOYAC DE 
114 

Mimaba pera rialo1,13, SI Observaciones de le meseta: ROTULADO POR INSTRUMENTADOS 
Eetedo Anal. Revenido, Arielpsele 
Recuerdo de comonese: Complete 

Deellno del peclerve: Recuperación 

Note, INGRESA PACIENTE A SALAES CONCIERTE ORIENTADA 
ALINDA EN 

CAMILLA PARA LAPARAT01,11A, CON LEV PERMEABLES PIS 
SAUNA 50

CCC.ANTLINOTICO POR HORARIO, NI EGAALERGLAS, HIPERTENSA. CON SONDA NASOCIASTRICA PRODUCIDO BILIAR. VERICAL ORINA AMARILLA HC COMPLETA 

SE REALIZA LISTA DE CHEQUEO (EN SUS 3 11E1IPOS CORRESPONDIENTES) 

SE ACOMODA PACIENTE EN CAMILLA, SE BRINDA CONFORT, SE COLOCA PLACA DE ELECTRO SE MONITOR IR 

SE ASPIRA SONDA NASOGASTRICA CON TOTAL CE 7C0r.C.SE r. ncA  0L3T0FLo pEDIATRice 

LA ORA HORMAZA VALORA PACIENTE E INDUCE ANESTESIA GENERAL CON TUSO 7.0 ENDO 
SAN COMPLICACIONES REMIFENTANYLEMO EN SALINA 250CC EQUIPO ERESENIUS LLAVE 3VIA8 

PROPOFOL ECO 20CC EV 
XILOCAINA SIMPLE EV 
FENTANYLAMPEy  
NORCURON ECO EV 
°VOX' N 1CC EV 
EFFORTIL AMP EV 
OXIGENO SEYORANE 

EL DR LARA INICIA PROCEDIMIENTO OXCO CON PREVIA ASEPSWANTISEPSIA CON CIEOROPREP GUANTES 7. CA SE 
COI re"rviN  CAMPOS 

ESTERILES, SE CONECTA ELECTRO -SUCCON 
CORTE° DE 23 COMPRESAS EN LA MESA 

2130 LA ORA HORMAZA OROF_NA VERBAL EN ~KAN 5COCC:4 
METTICLOPRANIOA LONG EV 
RANITIDINA SUMO EV 
DIPIRONA 20R EV 
DICLOFENACO 75140 
Firmado electrénicemenle 

Deetenenie impreso el 01, 21/11/2019 119131 

hLINK:A NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

DIC9IITNEECCIVE LELE=EPAR 051.5TRCu•grARARO-UNA COMPRESA; SE ROTULA, 
SE GUARDA EN NEVERA PARA CONSERVAR LA EN CASO 

SE SACA PATOLCGIA CAPSULA GRANULONA•APENDICE - CULTIVO DE CAVIDAD ROTULADO POR 
El INSTRUIAENTADDR 

SE REAULA PROCEDIMIENTO 0X00 SIN COMPLICAcIONES APARENTES. CONTE08 COMPLETOS 220. SE SUTURA HERIDA% PLANOS SE DEJA CURACION CON LEUKOMED 

LA DRA HORMAZA TERMINA ANESTESIACIENERAL SIN COMPLICACIONES.ASPIRASECRECICRES 

SE LLEVA PACIENTE A RECUPE RACION. ESTABLE, BAJO EFECTOS 
R

ES IGUALES DE ANESTESIA GENERAL CON LEY PERMEABLES, SONDA NMOGASTRICA. HERIDA ORCA UMPIA-SECA, DRENAJE 
EN 

ZONAOXCA A PE RA, SONDE VESiCN- I4C COMPLETA 
GASTOS MESA OXCA SAUNA 11100CC:2 • /1820- CULTVRETE - DE MESILK O PC- DE MESILK O 

CON AGWA- PROLENE 1 - DRENAJE 
SIUCONADOJACKSON PRAT7 - RESERVORIO 

PERA 10011.1L 

Finada per, LUISA LORENA PAULA, AUXILIAR DE ENFERMERO, Reobtro 
731117/2005. CC 1120353207 

Fecha: 17/11/201911028 - UbLeeel6n,
OBSERVACION SILLAS SALA 3 - Servido URGENCIAS 

Inicio de real/pendón - ENFERMERO/ 

Feche y hor. de Pego de no/pereciere 17/11/2019 0 035 
EXAMEN FISICO 

rri Frecuenciarhlrdleo 
(rnin143

(LeUrnIn1 
). 118/77

7 
Praelón arterial edleirverlsó, 96 

SebsecIón de oriaero 94%. ton arMena 
Estado de conciencia, Sedad, 

• Eecele de ALDRETE Totet 

Nulo RECIBO USUARIA EN SALA DE RECUPERAcION DESPUÉS DE SU PROCEDIMIENTO QX IAPARATOIAM LIBERACION DE ADHERENCIA., MAS APENOICECTOMIA, LLEGA EN CAMILLA 
EN 

COMPAÑIA DE CIRCULANTE T'ANESTESIO/0GO BAJO EFECTOS DE SE DACION GENERAL 
DE COLOCAOXIGENo HUMERO POR IAASCARA A 5 LITROS POR MINUTO SONDA WASOCIASTRICA A CYSTOFLO DRENANDO MATERIAL FECALOIDE, CON MERME« EN uNEAMEDIA ABDOMINAL CUBIERTA 

CON LEUCOMED EL CUAL SE OBSERVA UNPIA Y SECA OREN DE 
HENOVACK DEL LADO DERECHO Y  ENDEJA  

GROR PRATT DEL LADO 120U15 R DO, ACCESO VENOSO PERMEABLE. 
ELIMINA POR SONDA 

VESICAL SALIDA DE ORINA CLARA, 
DE MONITORMA QUEDA EH CAMILLA SEGURA CON BARANDAS ARRIBA 

Firmado per ANA MILENA CEDAN° BERNUDEZ, ENFERMESIA -AUXILIAR CE ENFERMERIA, Reahitro 331060 CC 41949375 

Note eolareorle 

Fecte, 17/11/201905:52 

UMJARIAOUE PASA 
LA NOCHE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES DUERME A INTERVALOS LARGOS•SE EVACUA POR SONDA 

NASGASTRICA 25CCC DE MATERIAL FECALOIDE ACCESO VENOSO PERMEABLE SE ADIAINISTRA LA MEOICACION ORDENADA. CON NER IDA OX CUBIERTA CON LEUCOMED UMPIA Y SECA CON OREN 
DEL 

LADO DERECHO ISEISCNNZX SIN PRODUCJDO JACSON PRATT DEL LADO IZQUIERDO SE EVACUA SOCC HEMATICO ELIMINA POR SONDAVESICAL 000CC DE ORINA COLURICA , QUEDA EN CANICA...EN COMPAÑIA DE FAMLUAR P/TRASLADAR A 
UNA NASITACION 

Olmeda por, ANA MILENACEDANO BER MUDEZ, E NFE R MERIA - AUXILIAR DE ENFERMERIA. R.
191~531059, CC 41949375 

Feche: 17/1
32019 03 42- Ubicación, OBSERVACION SILLAS SALA 3- Serelelo. URGENCIAS 

Centro inntrumervación INSTRUMENTADOR 

10.k"r 
da a 

nnzgirg1"esai =7tenrA: 	DOLORESre 	_ 
4EttFrl=( 	,. 	Trug, 	,NAi«,RE, ,a 	TE A5 D

CON 
cIIIITN,IALE S Y LOS Elmudo•lechOnIcamerne 

Chorvens~ opreso alca 20/132019 11,07.31 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

RIP ERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En Estudio) 

Acto evinbako. 1E/132019 2122 
ProadirnleNce 40944e de le nets, LAPAROTOMIA EXPLORATORIA. 

Tipode Coreo: Flnel 
Coman ese: 23 
Asolee: 3. 

Estado 

racial 
Campees Gasas Torunda, 

Intermedio 

Fiel 20 

Recuente amable: SlEmPeeodeds. No Obeeniationee: INSUMOS: 
I. HOJA O ISTURI 20 
1' SEDAS 
In PRoLENE 1 CT1 
1' DÉMELE NE 3/0 
2.85N X 100) 
2. LEUKOMED GUARDES 
2. LEUKOMEOPEOUERos 
I. OREN JACK5Ofi PRATT PLANO SIUCONADO 
1. R ESERVORIO PERA 100NLSIUCONACO 
1. NEMOYACK 1/4 

EL DR 
LARARETIRAA IAPAGENTE COMPREBoesA EN ABDOMEN EL CUAL SE ENVIAACADENA DE CUSTODIA X °ROE 

N DEL CIRUJANO. Firmado por PAOLA SUSANA 
VALENCIA MICOLTA, INSTRUMENTACOR, Regletro 7641395 03.00 689116344 

Feche, 17/1
3231907PB - Ubicación, PREPARACION Servicio, CIRUGLA 

inicio de remendón- ENFERMERIA 

Feche y hora cle Web do mesineacbre 171132019 07 39 
EXAMEN FISICO 

PrveNn erledel OnsnlIgb 132/35, Pre446n erteriel inedbfrothab 102. Loor km. PA Brazo 
Izquierdo Rola: 

ENTREGO RECIENTE EN SALA DE RECUPERACJON CIRUGIA COM:LENTE, ORIENTADO EN TIEMPO LUGAR Y PE RSONA EN CAMILLA 
CON BARANDAS ARRIBA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR CANALIZADO EN MSI CON LIQUI005 ENDOVENOSOS PERMEABLES HERIDA OUIRURGICA UMpIAY 8

ECA. DREN DE NEMOVAC • OREN De JACKSON PRANT, CON ESCASO PRODUCIDO PACIENTE QUE QUEDAD ESPERA DE VALORAC/ON POR MEDICO TRATANTE SE ENTREGA HISTORLA CLINICA COMPLETA. 

Firmado por, ALEJANDRA 1nCTORIA OVIEDO, ENFERMERIA • AUXILIAR DE ENFERMERIA, Registre 
71-1775/2015. CC 11441911191 

Feche, 17/132019 1101 -Ubicación, PREPARACION ServIcio, CIRUGLA 

Role de eniennerle • ENFERMERIA 

chala de enfermería: GASTOS 

//ARRUMA X 50 1.101 -1 
AMPICIUNA. SULBACTAM 4.5 MG -1 
Firmado eteebenleare ente 

Desune/3o anprese el día 20/11/2019 119721 
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• - AgIDENTIFICACION,ACTUALDEMPAGIENTE,t :••  Tipo y  número de Identificación: CC 66767291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES °BREGO  
Fecha de nacimiento (dcgmrdesaa): 0710841972  
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador único: 9938380 

Ubicación: HOSP. PISO 7.  

pnandadoc RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO  

enticio: HOSPITAUZACION SEPTIMO rama: 720 
PISO  

• • IDENTIFICACIÓN ACTUALDEUPACIENTE-,..., • 
Tdo y número de Idanlificadón: CC 66707291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Feche de nacimiento (ddhardarres): 07108/1972  
Edad y género: 47 Año*, Femenino  
Idenbficedor único: 9916350 

Ubicación: HOSP. PISO i• 
Finandader. RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
mido: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama, 720 

PISO  

_ atac NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

Pagina 29 de 34 

,,,,--r,c11Z.1,tki,IDENTIFICACIÓN•ACTUAL DEL PACIENTE5 
Tipo y número de identilicación: CC 66767291 
Pedante: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nedmiento (ddinardasaa): 07/061972 
Edady gineta: 47 Años, Femenino 
Identikader Única: 9930300 

	
Ruindad. RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicación: HOSP. PISO 7• rerviclo: HOSPITALIZACION SEPTIMO rema: 720 

PISO  

Pagine 31 da 34 

IvPIETIFICACION'ACTUADEDPACIENTED1,4"  
Tipo y ninneso de  Identificación: CC 86767291  
Pariente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Escila de nechrilento (ddimmíasaa): 07/08/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Idendllcadd único: 9935350 Financiada, RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

 

Ubicación: HOSP. PISO 7. r  anido: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 720 
PISO  

Página. 32 de 34 

ClItIlCA NUESTRA 
SENO DE LOS REMEDIOS 

INFORME DE EPICRISIS 
• ' 	Y••= 	t• INGRESO DEL PACIENTE 

Sendero de Ing rea 	TODOS LOS SERVICIOS 	
i.

Fecha y hola de In tesa: 11111/2019 18 21 	Núma ro ie In reto: 9938310 - 2 %m'Ocio de otra IPS: No ~ala° 

CLASIFICACIÓN DE LA ATENCIÓN 

Facha: 16/1112019 1127 llb(cecl8n: TRIASE S.-violo: URGENCIAS 

Triada ENFERMERIA 

DATOS DE INGRESO 
Condicione. del paciente al Ingrimo: Sobrio El pecleNa how Caminando 
Momio general: Bueno Causa *Nem ENFERM EDAD GE NEPAL 

Mollas de Inerme.: PACIENTE REMITIDA DE CLINICA NUESTRA CON 0/8 OBSTRUCCION INTESTINAL, COMENTADA EN REFERENCIA PARA 
VALORACION POR CX GENERAL SE OBSERVA CON S NG A UBRE DRENAJE CON UQUIDO PECALOIDE 

RevIelón por sletamee 
Slelam• naurollolco: Normal 

SIGNOS VITALES 
Presión arterial (ortmlig) 131/115. Presión adorna] merlb(mmt.3): 100, Lugar toma PA: Brego Izquierdo 
71.41100411 eardlaca(LaMnin): 102 PubolPuleafrnIni: 102 Frecuencia reeplratmla(Ra spl/mln): 19 
Roturación de oxigeno: 92% 
Ta mperaturaCC): 37 Escala del dolor. 6 atado de condancte: Alerta 
Color da le piel: Normal 

CLASIFICACION DELTRIAGE 
ClaellIcacOn del Mag.: TRIAGE 2 
Requirió apoyo médico: No Ingresó atención Inklel: SI 
AsIgnacion: No Ubicad& CONSULTORIO 1 Se Nklo: URGENCIAS 
ObservaclonemANECEDENTE5:11TA. NIEGAALERGIAS 
SIR: CALLE 33 E 32 47 TEL 3173405002 

por: ROSA ALEJANDRA OCASIONES CALA. ENFERMERIA - AUXILIAR DE EN FERMERIA. Regle tro 7419712001 CC 1130588579 

,7„,,,l,INFORMACION DE LA ATENCIÓN INICIAL. 
Fuente de la informa-  Clan. motivo di consulta y enlenneded actual 
'REMITIDA DE CLIMA NUESTRA' 

PACIENTE FEMENINA E 47 AÑOS OUE ASISTE REMITIDA DE CUNICA NUESTRA CON IDX OBSTRUCCION INTESTINAL, PACIENTE QUE REFIERE CUADRO CIE 5 DLLS DE DOLOR ABDOMINAL OENERAU2A00 ASOMADO A AUSCENCIA CE DEPOSICIONES Y PLATOS, PICO FEBRIL NO 
CUA7MFICADOS,MULTPLES EPISODIOS EMETICOS, INGRESA AANTERIOR INSTITUCION EL DIA DE AYER DONDE REFIEREN EN HC TOMAN 
SERIE DE ABDOMEN CON PATRON COMPATIBLE CON OBSTRUCCION INTESTINAL CON IN DICACION DE PASO DE TURNO QUIRÚRGICA PERO 
POR TRAMITE ADMINISTRATIVO ES REMITIDA A N UESTRA INS1TTUCION. ANTECE RENTES PERSONALES PATCOGICOS: HTA 
FARMACOLOGICOSt LOSARTAN 50 MG 1 Al. DIAALE ROMS: NIEGA CIRUGIAS: COLECISTECTOMIA, CESARE/, POMEROY. EXAMEN FISICOCK: NORMOCEFALA, PUPILAS ISOCORICAS, REACTIVAS A tAWZ. MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO L'OVIL SIN ADENOPATIAS. 
CARDIOPULMONAR:RSCSRS NO SOPLOS. MV PRESENTE SIN SO8REAGREGADOS. ABDOMEN: ABDOMEN CON ABUNDANTE PANICULO 
ADIPOSO, DOLOR ABDOMINAL GENERALIZADO CON RESISTENCIA DE PAREO. 0/11:8 E OMITEEXTREMIDADES: EUTROFICAS SIN EDEMAS, 
PULSOS POSITIVOS. Sin: GLASGOW 1505, NO FOCAUZACION NEUROLOGICAPI SIN ALTERACIONES 
RevIelón por Materna.: 
Palquiamo: Norme'. Sistema cardlavaeculer: Norrnel. Melera neuroidgkoi Nomal. 

Firmado al.tiónicarnente 	 Documento Impreso al Ole 20/1142019 11:07:31  

INFORME DE EPICRISIS 
	 Pltilna 30 de 34 

Signos vitales 

PASMÓN.. (mmhg): 131, PA Ola atOlIca (mmho): 85. Presión ertenal media (nimbo): 199 Frecuencia tardece Rellmln) 02 

Dlapnóallco princIpal 	 • 	 ral 

V.', Código' 	• 	 Deicdpcidn del diagnóstico 

115-0-11:5 	 DescdpcIón 

Otros diagnósticos de loor.° 

11tX 	NIPiRTENSION ESENCIAL IPRILliadi U) 	- 

11101 	OTROS DOLORES ARDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 
	 1 	 d

En Celosa 

En EatudIto-'  
Estado 

K566 	OBSTRUCCION INTESTINAL 
En Eatudlo 

Conducta 
OBSERVACAON URGENCIAS 

NVO 
DRENAJE POR SNG 
LEV HARTMAN 100 CC NORA 
RANMDINA 50 MG CADA 12 IIROAS 
BUSCAFINA COMPUESTA I CADA B HORAS EV 
METCOLOPRAMIDA 1 NOP CADA S HORAS EV 
SS LABORATORIOS 
SS SERIE DE ABDOMEN 
SS VALORACIÓN POR C% GENERAL 
CSV AVISAR CAMBIOS 
GRACIAS 

Responeable: MARTA DEI PILAR DE LA HOZ DE ARCOS, MEDICINA GENERAL, Reglelm 1149E62347. CC 1140E82347 

. RESLIMENOE'LATÁTÉN-CI6NI3ECPYOIENTEitiAGNISGTKOSXTIÁTAMIE 
Resumen general' de la eatancildeiprilekOhnt-__, 
Fecha 16/1111M 111.5i 
Evolucldn medica -CIRUGLAGENERAL 
Análl1111: PACIENTE CON SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL GENERALIZADOS, CLINICA DE PRO:ESO OBSTRUCTIVO INTESTINAL PERO 
ADICIONALMENTE CON IMAGEN DE CUERPO EXTRAÑO EN CAVIDAD 
Plan de manejo: 1. HOSPITALIZAR 
2.14V0 
3. SONDA NASOGASTRICAYVESICAL AM/SPE/EL° 
4. SS N 120 CC HORA 
5. FUNMOINA50 MG IV CARAS HORAS 
B. AM PICILNA SULBACTAM 3G IV CAD ill HORAS 
7. HIOSCINA DIPIRONA 1 AMP IV CAD S HORAS 
8.85 LAPAROTONIA POR ABDOMEN AGUDO e. CSVAC 
10. PENDIENTE PARACUNICOS ORDENADOS POR MEDICINA GENERAL 
11. 53 GASES ARTERIALES 

JuNilleación de permanencia ene' servicio: LAPAROTOMIA EXPLORATORIA POR ABDOMEN AGUDO 
Feche: 17111/2019 0032 
Descripción operaloda - CIRUGIA GENERAL 
DlaynONIent activos despee. de la nota: 8100 • ABDOMEN AGUDO, Facha de cilagndellur 16111/2019, Edmi al dtagnoteco: 47 Año., 0104 - OTRos DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En ENLello). Facha da dlagnóeSco: 1601/2019, Eded al diasnósUco: Mol, K5813 OBSTRUCCION INTESTINAL Co( Estudio), Feche de dlegnóMIco: 19/110019, Edad al ellegnóstkot 47 Alloa,110% HIPERTENSION ESENCIAL 
(PRIMARIA) (En Esludlo). Feche de dlagnoalkoi 10110019. Edad al Magno/Mico: 47 Moe.Clarmóako Modas!. X564 -OTRAS 

OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO (Pm*, PoMerlor, Primado), Feche de dlagnoóstko: 17010019. Edad al diagnóstico: 47 Años, X595 -ADHERENCIAS (BRIDAS) 
INTESTINALES CON OBSTRUCCION (Pratador), Fechad. diagnóstico: 1711112019, Edad al dlerandstico: 47 Mos. 
Hallamme: 1. DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBIUCAL DE CI RUCIA PREVIA CON SACO NERNIAR DIO DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON 
ADE HERE NCLAS 

Flinuclo electrónkamenle 
Documento imprimo el die 20/1112019 11:0721 

pCLINICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

INFORME DE EPICRISIS 

RESUMEN DE LA ATENCIÓN DEL PACIENTE, DIAGNÓSTICOS Y:  TRATAMIENTO 	 
2. ADN ER E N O lAS DE EPIPLON APAREO/ ABDOMINAL Y HACIA SACO ERNIARIO 
3. ADHERENCIA FIRME QUE SE ENCUENTRA ENTRE LOS 50 Cal DEL ANGULO DE TREITZ Y QUE SE EXTIENDE HASTA APROXIMADAMENTE LOS 120 CM CON FENOMENO DE BANDAQU E GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL 
4 ANULOMA A CUERPO EXTRAÑO MECNAL A COLON SIGMOIDE CON UNACAPSULA BIEN DEFINIDA Y GRUESA CONTENIE N DO EN SU 

R COMPRESA, DE ESTE GRANULOMA SECRETA IAXTERIAL SEROPURULENTO NO FÉTIDO 
DICE CE CAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICAAPENDICECTOMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE MANEJO 
GICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIONES 

dirnleMoe reallaadoe-  545001 -UNID DE ADHERENCIAS PERRONEALES VIA ABIERTA, Principal SI. lila A, Región Topogrance Abdomen, Chin 
de Nada a Urriola Corita:nimba. 
647403 - EVENTRORRAFLAVIA ABIERTA, Principal No, Via A. Región Topográlic• Abdomen, ame de Herida limpia Contaminada. 
471102 -APENDICECTOMIA VIA ABIERTA, Principal No, VI. A, Reglen Topegrilka Abdomen, Clase da Hedde Limpia Coolaminada. 
519201 EXTRACCION DE CUERPO EXTRAÑO INTRAPERITONEAL (O DIU PERDIDO) POR LAPAROTOMIA, Pandea' No, Vla A Reóldn Topoellloa 
Abdemen, Che. da Huela Urna% Conuagnada. 
541701 - LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICOVIAABIERTA Principal Ne.lne A. Región Topogiánca Abdomen. Curan da Hernia Limpie Contaminad. 

LlamdpoLón operalodai BAJO ANESTESIA GENERAL 
ASEPSIA Y ANTISEPSIA, COLOCACION RE CAMPOS OURURGICOS 
I NCISI ON LINEA MEDIA SUPRA E INFILAUMBILICAL , INGRESO ACAMPAD POR PLANOS, IMPORTANTE SINDROMEADHERENCIAS SE REALIZA 
CORTE DE EPIPLON ENTRE PINZAS ROCHESTER Y LIGADURA CON SEDA PRECORTADA O, SE LOGRA IDENTIFICACION DE BRIDA INTESTINAL 
LACLIAL SE LIBERA NO OBSERVANDO SUFRIMIENTO DE ASA INTESTINAL ALGUNA, EVISCERACION DE CAVIDAD. 
SE IDENTIFICA MASA MEDIAAL SIGMOIDES, SE REALI7-AINCISION CON APERTURA DE lA CAPSULA .T01,1A DE CULTIVO, EXTRACCION DE 
CUERPO EXTRAÑO (COMPRESOMA), DISECCION DE LA CAPSULA LOGRANDO EXTRACCION COMPLETARE LA MISMA 
DISECCION DE MESO APENDICULAR CORTE ENTRE PINZAS CON LIGADURA DE SEDA PREC.ORTADA HASTA LA BASE, LA CUAL SE CLAMPEA 
CON KELLYS, CORTE CON BISTURI FRIO Y EXCERESIS DEL APENDICE, LIGADURA DE LA BASE APENDICULAR CON DOBLE SEDA 
PR ECORTADA. FULGURACONI DE MUÑON APE OMINAR. 
LAVADO DE CAVIDAD PERITONEAL CON 2500 CC DE SSN , DRENAJE POR SUCCION Y SECADO CON COMPRESAS. 
RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS 
SE ALOJA DREN SI UCONADO MECNAL A COION SIGNOIDE EN SUCIO DONDE SE ENCONTRARA EL CUERPO EXTRAÑO, SE EXTRAE POR 
CONTRABEFCRIRA EN FOSA lUACA IZQUIERDA Y SE FUA A PIEL CON SEDA 2.0 
SE TALLAN COLGAJOS DE FASCIA, RESECANDO SACO HERNIADO DESCRITO Y RETIRANDO MATERIAL DE SUTURRA (FASCIA DE MALA 
CALIDAD I 
BE REALIZA EVENTORRAF1AcON SUTURA CONTINUA DE PROLENE 1.0 CERRANDO LA CAVIDAD 
SE ALOJA HEMOVAC DE 114 EN TCS, SE EXTRAE POR CONTRABERTURA EN FLANCO DERECHO TSE FLIAA PIEL CON SEDAS.° 
CIERRE DE PIEL DON INTRADERMICA DE PROLENE 3,0 
Pérdida aangulnew No 	SI, AMPICIULASULBACTAM 
Complicación: No Muestra pera patolopla: SI 
Detalle de las muestra. patológica. 
Lugar. APE N DICE CECAL Cantidad: 1. Obeervadonem PRODUCTO DE APENDICECTOMIA 
Lugar. CAPS ULA DE GRANULOMA CUERPO EXTRAÑO INTRAAMIOINAL Cantidad: 1. Observaciones: CAPS ULA DE GRANULOMA A CUERPO 
EXTRAÑO INTRAABCOMINAL 

Plan de Maneja: I. TRASLADO A PISO 
2. NVO 
3. SONDA NASCOASTRMA Y VESICAL A LIBRE DRENAJE 
4. OXIGENO POR CANULA NASAL 2 LT MIN 
5. SSN 120 CC HORA 
6. HIOSCINA DIPIRONA 2 G N CACAO HORAS 
7. RANITIDINA 50 MG N cADA e HORAS 
B. METOCLOFIIMMDA 10 MG IV CADA 12 HORAS 
9. AMPICILNASULBACTAM 3 O IV CADA8 HORAS 
10. USO DE FAJAABOOMINAL PERMANENTE 
11. REAMBULACON USANCOFAJA ABDOMINAL 
12. TE RAMA RESPIRATORIACON INCENTIVO DOS VECES POR DO 
13, CUIDADOS Y CUANTIFLACION DE DRENES 
14. CONTROL ESTRICTO DE LA- LE 
15. CONTROL DE SIGNOS VITALES.. AVISAR CAMBIOS 
16. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO 
Recuento de comprarme. ~Mato 
Unido del pedante:~ 
Fecha: 1711120191213 
Flimeda electrónicamente  

CLÍNICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

INFORME DE EPICRISIS 

RESUMEN DE LA'ATEN CIÓN:OMPAWENT,IDIAGNOSTIGEM-Y,TMATMIEXID ,---J,,,..:1 Evolución miedica - CIFIuGIA GENERAL 
Mállela: PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO QUE ES LLEVADAA LAPAROTOMIA DON DE SE ENCUENTRA 
SEVERO PROCESO ADHERENCIALA 50CM DEL ANGULO DE TRERZOUE SE EXTIENDE HASTA APROXIMADAMENTE 120 CM CON FENOMENO 
DE DAN DA QUE GENERAOBSTRUCCION INTESTINAL. ADEMAS COIAPRESOMA MEDIAL A COLON SKIMOIDE. SE CONSIDERA PACIENTE DEBE 
RECIBIR MANEJOANTIBIOTICO Y VIGILAR EVOLUCION, CON CONTROL DE LIQUIDOS EU IN NADOS YADMINISTRADD.S. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. 
Plan de mee.¡»: 1. TRASLADOA POSO 
2. NVO 
3, SONDA NAIDGASTMCAYVESICAL A LIBRE DRENAJE 
1. OXIGENO POR CANULA NASAL 2 LT AUN 
5. SSN 120 CC NORA 
B. }1103CINADIFIRONA 20 IV GAGA 6 HORAS 
7. RANM DINA SO MG IV CADA. HORAS 
8. METOCLOPRAMIDA 10 MG IV CADA 12 HORAS 
9. AM PICILNA SULBACTAII 3 G IVCADAS HORAS (F11011/19) 
10. USO DE FAJAABDOMINAL PERIAAN ENTE 
11. DEAMBULACON USANDO FAJAABDOMINAL 
12. TE RAMA RESPIRATORIACON INCENTIVO DOS VECES POR DIA 
13. CUIDADOS Y CUANDFIACION DE DRENES 
14. CONTROL ESTRICTO DE LA-LE 
15. CONTROL DE SIGNOS VITAIES.AVISAR CAMBIOS 
113. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO 
Justlececión de permanencia an el seivIcM: MANEJO MEDICO 
Fecha: 18/1100190156 
Evolución medica - CIRLIGIA GENERAL 
Single: PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO QUE ES LLEVADA A LAPAROTOMIA DON DE SE ENCUENTRA 
.SEVERO P ROCES° ADNERENCIAL OUE GENERAOBSTRUCCION INTESTINAL, SUMADO A ESTO SE ENCONTRO COMPRESOMA. POR LO CUAL 
LA PACIENTE DEBE RECIBIR MANEJO ANTIBK)TICO Y VIGILAR EVOLUCKIN, SE SOLCITA RETIRO DE SNG Y VESICAL SE INCL.. DIETA UQUIDA 
CLARA, PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. 
Plan de inane). - DIETA UQUIDA CLARA 
- RETIRO DE UNOS' VESICAL 
Judineackln do pa:malvenda an el mambla: CONOICION CLINICA 
Feche: 101112019 1221 
Evolución médica • MEDICINAGENERAL 
Anállals: 
Plan de manato:. 
Jue11/1“clon de permanencle 111 el unida:. 
Fechen 19/11/20150119 
Evolución medica - CIRUGIA GENERAL 
Amad.: PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCC1ON INTESTINAL POR LO FUE LLEVADAS LAPAROTOMIA HOY DIA 3 DE POP CONTI HUACO% 
MANEJO ANTIMOTICOTOLERANDO VIAORAL POR O CUAL SE ESCALONAA DI ETA SEMIBLANDA DEBE CONTINUAR VIGILANCIA MEDICA. 
ESTAMOS PENDIENTES DE REPORTE DE CULTIVOS. 
Plan de Manejo: - DIETA SE/ABLANDA/NO LÁCTEOS. HIFOGRASN 
• ENOXAPARINA 40 MG SO C/411 
- DEAMBULACK* 
JudIficacIón de pertnanencla en el ~Web: CONDICION CLINICA 
Facha: 19/11201914:32 
Evolución medios - MEDICINA GEN ERAL 
Amable: SE ABRE HISTORLACLIN ICA PARA REFORMULAR 
Pbn da manejo: , 
JuelilioacIón de pennanende en el movIcio:CONOICION CLINICA 
Peda: trin V2019 1944 
Evolución mides - MEDICINAGENERAL 
Análisis: ATIENDO LLAMADO DE ENFERMERO... PACIENTE CON CIFRAS TE NSIONALES FUEFLADE METAS, AHORACON 15090, REFIERE 
CEFALEA POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO AN11HIPERTENSP/O. 
Plan da manelo:ANIADIPINO 10 MG VO CADA DIA 
DIPIRONA 2 OR EV RU 
JuNIlleación de pormenencla en el eanklo: CONDICION CUNICA 
Fecha: 2011112019 1049 
Evolución inedlca - CIRUCIAGENERAL 

Firmado electrónicamente 	 Decurnede homo al de 24611/2019 11:07:31 
Documento Impresa al die 20111/2019 11.07.31 
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IF'd1 Litros por minuto [Feche/hora lnlGad IFech elhom final 
3 	 16'11/2019 2210 	1W/1/2019013W 

Vla 

Cande Naced 1E102 

32 
[

Volumen Mal IiIros 

1440 

Firmado por JACQUEUN P1h2ON TENORIO, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Repi. ro 70-2728, CC 30052763 

YLP".'1.-',01V IDENTIFICACIÓN ACTLIAIDEE'PACIENTE 	 •  Tipo y número de Identificación: CC 98787291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON  
Fecha de nacimiento (ddirnm/aaaa): 07/0811972  
Edad y genero: 47 Arios, Femenino 
Identificador único: 99383613 IFInencladoe RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicad/U: 10007. PISO 71  )Servido: HOSPITAUZACION SEPTIMO rama: 720 

PISO  

Pepina264U 

~~1DENTIFIAI N'ACTUAL7DELIPACIENTE ..'  Tipo y número de idenlificación. CC 1.6767291 
Peraente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (ddbarnfa.a): 07/08/1972 
Edad y género: 47 Aflos, Femenino  
idenbilcador unido: 9938360 

Ubicación: HOSP. PISO P 

IHnendadon RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO  

Serví.. HOSPITAUZACION SEPTIMO Cama. 720 
PISO 

hCLÍNICA NUESTRA 
, SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

nt-c-1,,,L~IDENTIFICACIONACTUAL: DEL' PACIENTE  
Tipo y número de idendficadón: CC 88757291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON  
Fecha de nacimiento (ddfmrnfaaeo): 07/08/1972  
Edad y género: 47 Mos, Femenino  
IdenSficador único. 9938350 IHnenciador. RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO Ubicación: HOSP. PISO 71  !Senado: ROSPITALIZACION SEPT1MDICama: 720 
PISO  

%I. U . 34 

V,,,`.,Pdf IDENTIFICACIÓN ACTUAL DEVPACIEN TE ->"  
Tipo y número de identificación: CC 00707291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON  
Fecha de nacimiento (dd/rnriVasse): 07/0811972  
Edad y género: 47 Años, Femenino 
Identificador (mito: 9938360 	iFinenr4adon RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicación: HOSP. PISO 7 ISeMcim HOSPITAL0ACION SEPTIMO IC ama: 720 

PISO  

NOTAS DE ENFERMERIA 
	

Página 25 de 34 
suelte lagrhn. Y e elenle come Mb/viere tal mugre. 

Florado 
per. CLAUDIA HILERA MONTERO SOLARTE, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Raglsgo 59707611, CC 59707631 

Fecha: 111/1112019 22XN.11bkacIdn, HOSP. PISO 71 	HOSPITAUZACION SE PTINIO PISO 
Nota de enferme. -AUXIUAR DE ENFERMERIA 

EXAMEN FISICO 
.11•0,1•05.1 (mmHek 140/90, Presión arterial rnsdle(nunból. 106 Losar loma PA: Baso imulanio Frecuencia ardlecaDathninz 101 PulemPuleairnM): Ice Loper loma paleo: Felerlie FNoueRolA I.PINI.MS. Saturación de oxigeno 9051. con oxigeno por cande Nasal Fracción Papad. de odgeno(11): 32 

	 pes): 19  Ternperetura(C):35. h Work. lemperalure: Miar &atado de conciencia: Alada. 
Firmado per 

CLAUDIA MILENA MONTERO SOLARTE,AUJOLIAR DE ENFERMERIA, Regla. 59707631, CC 59707831 

Fecha: 19/11001906:27- Ubica/13m HOSP. PISO Te- Servicio: HOSPITAUZACION SEPT1M0 PISO 

Reglolro conmemora.. medicinales-AUXILIAR DE ENFERMERIA 

OXIGENO 

Feche: 191142019 0434- Ublcaddn: HOSP. PISO T- Servido: HOSPITALITACION SEPTIMO PISO 
Neta de enfermeria -AUXrUAR DE ENFERMERA 

Nata de onfennerlm queda paciente . sala de hoepil encalo. en cama en umparve de hnll•Ir estable duerme en interodo* cortos, cabra q coal no pu
ede dormir, con ley porernebalea sln alano. de IMMO. pea.. ultra a 120crihr por 1111, leve dolar, en su •bdorne Pene une ha qx 

Amas sea cubierta do. drene. por el d.de famon se evacua 30cc de amado unguInalenlo por el Oren de harneuce 55 evaua Once da Ilguiod .nguirmiento te movitala en carm. paciente obeu 	eeponle neme e en pelo. leva edema en mlmebro• Inferior«  sedeja cm cama con baranda. ardah timbro 
urce. 

FIrrnado por. 
CLAUDIA MUNA MONTERO SOLARTE, AIMUAR DE ENFERMERIA, Rublo 59707831, CC 59707831 

Pecha: 19/110019 10:30 - Ubicación: HOSP. PISO 7. -Servicio: HOSPITAUZACION SE POMO PISO 

Note de enramada -AUXILIAR DE ENFERME RIA 
EXAMEN FISICO 
Presión e dedal (rnmHg): 147/67, Przeión arterial medir(mmla3): 107 Frecuencla eardle.NAteneo. 111 Fr.uencla reepiretode(Reapl/min): 17 
Saturación de extpatm 89%, un oxigeno por Cantan Nasal Fraaidn Inc.-aria de osIganel%): 21 TemporaturarC): 36.4 Des« loma temperatura: )taller Eatado de conciencia: Mode. 

Nota de enfermada: 1:41.00Recibo paciente adulto en hablad. 719, Me .n ecornpelle Me, aaatada m cama con las baranda. de segufidad 
llene Identiflo•dora conecto. en manilla y tablero. *ata deepierta, respondo al llamado. alerta, temulento y orlentad• en.o trae rufan, mentales, 
alta 0001 es ...me con re... verbal y motora, se rab.rva respirando con soporte de oxigeno a tres raros por malo, no dianala, tórax 

venopticlon en meó un/rizado con atetar numero 18 del 11611.19 pesando son a 120 ce por l'ara permeeble do dono. de 111611., refiere 
dolor leve en el momento, ron herida en abdomen penaba • P.e medie cubierta can pea y ...ora. cembo *oponte., a acriba en cama y Firmado electrónicamente 

Documento Impreso • I die 20/110019 11:07:31 

cuokhimnA 
SE
l

NORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS 130 ENFERMERIA 

Pm.. arterial (rnmHgY 15000, Pnraldn erterlai rnedla(mmho): 110, Lugar loma PA Drau Derecho 
Precuencle eardlaonLathrink 107 Frecuencia reeplraloN(Reeppmklk 18 Salta-

ación de oxigena 93%, con oxtgena por Canilla Nasal Freecidn Inspirad. de oxigenoOli: 
32  Temperatura/MI:30. 4 Lugar tema temporal.: Rectal Escale del dolar. 0 Estado de conciencia: Alada. 

Nola de enfermada: Redee peal. adulto en habitación 720, rrat• on acompenonle. acostada en cama con be 
bareAdze de seguridad arriba. llena Meran/cado/ea e:congos enmanga y tablero, uta despierte, responde el Km., abrte, consciente y oder/lada en sus Iras ea...mental., aperb.. 

moler eepontanek con respuesta verbal y motora, u observe respirando con soporte de oxigena • trae hm por minuto, no dime., tórax olmedo, 
venopuclon en rned tramitado con Meter numero 18 del 118-11.19 tramando sena 120 oc por hora permeable In dance da felb114, red. dubr 

	en 
el mem., con banda en abdomen paralela a Inca mellas 

 ubksda con gre. MI.P.m.•firni. •WORranero. a• Movfilu encarna y Puede deambular con ayuda, con iza • extremó:4d. presentes y moyl.. llene plal %cm Para .4 
de algo per 

opod 	 •1199. refiere. se 	%dm% raer al 0644  Os hm.. 
uno cuando nac.,. m. 11. .. o requiera 	allente repon. do cuervos. 

Firmado pon EMIR TAMTI BURSANO QUIÑONES, AUXILIAR DE ENFERMERIA, %Miro 1059602325, CC 1059902325 

Fecha: 19/1
1/2019 20:26 - Ubicación: HOSP. PISO P -Serviola: HOSPITAUZACK/al SEPTIMO PISO 

Rola de enfermero • AUXIUAst DE ENFERMERIA 

Nota de enferme.: pederrte que pa. le Urde tren... comp.rve de largar, confino can muto vanoso perrneeble pasando por bomba da 
afebrk nonas/tensa *In cambios
bskclon. ton oxigeno por can. 

nasal.. administra tratamiento medico ordenado. no Preserva dolor. 
1...do In I. oral, olkoloo acalaa. 

Fleme. pon BLANCA MANA BETANCOURTH AR ENA.S, AUXIUAR DE ENFERMERIA, Rublos 708052, CC 39501630 

Fecha: 19/11/2019 21:00- Ubicación: HOSP. PISO 7e-Servicio: HOSPITAUZACION SEPT1M0 PISO 

Nota de onfermerla -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Nota de enrome.: recibo peden.. sale de hcapitaltraicon en ara en.r.wela de froblair amo armen. aduno con 
DX DE LAPAR011MIA EXPLORATORLA X OBSTRUCCION INTESTINAL paciente concierne y odnetada 

en aue trae aeleraat.1-o obleen con palidez genarbled• con ley serucon sea. a ICOcorty por 0,-'acere pNlere kya dolor. toleran. la 
 Ha oral gol., ea edndNetre medio. mnlee ordenados. con abdomen blando globo. el .al Gene una qx Irnple ama cubierta con pa. y faenad m linea molla Pene Lax d.de lacean prett «Mando Souldo eanoulnelento y un doren 

de vhies .rablea ee deje en cama eon baranda.rriab timbre mree. 
hemcavk ellrninardo fiquIdo eanpulnolnut t. pañal, Oro. euantenemnele, ee movilele en cama, leve 

edema en sus mimbres hiervo. c.eignes 

Firmado pon CLAUDIA MELENA MONTERO SOLARTE, AUXILIAR DE ENFERMERA, Recado 56703631, CC 59707831 

Fecha: 19/112019 22:00.UbkacIón: FIOSP. PISO 7. -Servido: NOSPITALIZACION SEPTIMO PISO 
Notada en/donen« -AIDOIJAR DE ENFER MERIA 
EXAMEN FISICO 
PreakIn Merla! (mrnHg): 1119/100. Prezldn arterial medir:0.h« 123, Lugar torna 

PA Brazo km/lerdo Frecuencle cardlau(LaUrran): 94 Pulao(Pul..1n). 94 Lugar toma pulso: Falange Frecuencia rospokatodarReuMnin): 20 Sztureoldn de oxigeno 96%, cenas-Igen° por Can. Nasal Fracción implrada d• oxigeno/Sin 32 Ternperature(M): 38.2 beler loma .rnperattra: Alelar Estado de condeno. Alerta. 
Firmado  

por: CLAUDIA MILENA MONTERO SOLARTE, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Resisto 5%07631,W 59707831 

Fecha: 20/1101319 074 4 - 1.1bloacion: HOSP. PISO r s. mck, HOSPITAUZACION REPONE/ PISO 
Nota de enramada .AUXklAR DE ENFERMERIA 

Rola de enfermada: queda ~ente en sala de hozpltelhal.n en cama en sonante de laminar aula. duerme en Intervalo. cortos -largos en olguno. 
Firmado electrónicamente 
momento. se observa un poco ando., con len solucon imana 100cehr por BI, refiere leve dolor, lokrando le vio arel aturdo, se admiNs. nurdlcomnica ordenados, con abdomen blanda globoo cuel sane una laqz 

4010. leca Cabaña  con ea. YilmmuI en linea media tb. un dr.. 
Documento Impreso al die 20/1112019 11:0721  

NOTAS DE ENFERMERIA  
puede deambular con ayudo, can la. 4 exbernIdadee pre..s y movs.. lleneplell.pra 

quiera da also pend 	
para upp, eleroka no velera, ee le capan al pedante mar el timbre de Parrado oportuno cuando necede maxamsrae o re

iente repone de c.v.. 

sacar. ee controlan din. Males nuevamente acallando una TA: 153/92, FC: 102 P02: 43% con anda eo Inlorma • hala de huno. 

Flrmade por EMIR TAN ITH BURBANO QUIÑONES. AUXILIAR DE ENFERMERA, Registro 1059502325 CC 1059902325 

Fecha: 1411/2015 11:47- Ulataardo: HOSP. PISO Te -ServIebe: HOSPITALIZACION SEPNNO PISO 
Nola de enfermado-ENFERMERIA 

Nota d• enfertnerla: SE REVISA HC 

FIrmado pon LIOA MARY RESTREPO, ENFERMERA, Reditdro 11253, CC 31644887 

Feche, 19/110201e 13:03- übleeción: HOSP. PISO 71- Servicio: HOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 
Nora de enterrara-AUXILIAR DE ENFERMERA 

Nota de ente/merla: ertrego pulente en I« unidad en campaña de famfier pa.a el heno aguar recibe av Ro ordenado. se observe Mida me aguIcerdla y se desatan a olemos eguerzo• eard. con educare por .114,111 a Ime Iltru por minuto, recibe w tlo ordenado ee Mallo al bono en ee cambio tendidos de carnaje/e da tu= retara curaclon de heridas qUi11.111.V.Is por dren de yamon prvel cern. 25 cc d
ienteerial eanguino.., por Immouc 20 ce. el.. *aportan. dr/postulen pealara, manUene inbrrnada medico ylefe de tun» del e.do del Pac 

Florado pon EMIR MIAMI BURDAS. QUIÑONES, AUXIUAR DE ENFERMERIA, Registro 1059902325, CC 1059902325 

Fecha: 19/11/201913:21-Ubicación: HOSP. PISO le -Sueldo: HOSPITAUZACh3N SEPT1M0 PISO 

Neta de «Mermara -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Nota de enfermada: Pédante que refiere doler en ego .• o de venepundon„ canal. nueva vena pode/sr. conje. 0220, ee cambia Re33/1, e Izquierda. 

Firmado pon JACQUEUN PINEON TENORIO AUXILJAR DE ENFERMERIA, Reglara 78-2728, C.0 38602783 

Fecha: 19/11/2019 1328 - UbbacIón: HOSP. PISO P -Servido: HOS ITAUZACION SEPT1M0 PISO 

Reglaba comerme.. madlainalea - AUXILIAR DE ENFERMERIA 

OXIGENO 

VI. 

Canula Nasal 	  

1,F1Litroe por minuto [Fecha/hora inicial Fecharla.. final 
tetad dime 3 19011201907:00 1901120191100 

[F102 

32 
' !Volumen 

1060 

FIrmado pon JACQUEUN PINZON TENORIO, AUXILIAR DE ENFERMERIA, Reghtro 76-2728, CC 306132763 

Feche: 19/11/2019 111/30. Ub nación: HOSP. PISO Te -Servido: HOSPITAUZACION SEPT1810 PISO 
Nota de enfermería -AUYJUAR DE ENFERMERA 

EXAMEN FIMO 
Firmado efactrankamente 

Documento Impreso al die 20/110019 11207:31 

NOTAS DE ENFERMERIA 

1;:franrjet". kidd*tr 2:17111::, 
 eucua " 	".Z12=2:2,t1t° ""gudab rbr.t..7.1.1:;" rada, I 

meNa eme FIrrnado pon CLAUDIA MILENA MONTERO 50tARTE. AUXILIAR DE 
ENFE RMERIA, Relee!. 59707631, CC 59707131 

7W'  

%he: 20/112019 07:09 Ubl.oldn: HOSP. PISO 71-Servido: HOSPITAUZACION S EPT1M0 PISO 

Registro o...o gasee medlelneles -AUXILIAR DE ENFERMERA 

OXIGENO 

Utros par minuto 

Firmado pon 
CLAUDIA MILENA MONTERO SOLARTE, AUXILIAR DE ENFERMERA, Registro 59707831. CC 50707831 

Fecha:20/110019 1022 -Ubicación: HOSP. PISO Senado: HOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 

Nota de enfermen. -AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Nola de enfermería:7.00 RECIBO PACIENTE EN HASITACION ENCOMPAÑLA DE FAMILIAR, CON DX VA ANOTADO EN HC, SE CIMERA 
CONSCIENTE, ORIENFADO.MERTAAL LLAMADO OXIGENOMUMENTE, CUELLO MOVIL, TORAX SIMETRICO ABDOM EN GLOBOSO 
DEPRESIELE SIN DOLOR MA PALPACION SE OBSERVA CON RX CIX CUBIERTA LIMPIO Y SECO MAS DERANJACKSON PRATI EN UREA 
FLEBITIS, ELIMINACION  ESPONTÁNEO  EN BAÑO. 

MEDIA MAS MIEN HEMOVAC SIN CONTENIDO EN 
EL MOMENTO CON PRESENCIA DE SUS 4 EXTREMIDADES, LEV EN MSE SIN SIGNOS DE 

Firmado pon MILETH DATARA SILVA CERO% AUYJUAR DE ENFERME." Regla. 784519/2012. CC 1130645779 

Firmado elemrónkarnente 

Oncumeneo Impnrao al die 20/110019 11:0731 

CLÍNICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

Pégba 2T de 34 

hOliblICA NUESTRA 
. SONORA DE LOS REMEDIOS 

Vía 

 

Fado 

 

Can. Narrar 

 

   

Fecha/hore 

16/1120192120 
Fecha/M.6nel F102 

20'11201907:00 	32 
Volumen total litros 

710 

145



VVIWN, 	IDENTIFIAION-ACTUAUDEUPACIENTEN1000406  
Tpo y número de Identificación: CC 66767291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREOON 
Fedta de nacimiento (ddhuniatme): 07104/1972  
Edad y género: 47 Anos,  Femenino 
Identificador único: 9 935 360 

	
FInandedoc RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
UblcaciOn: HOSP. PISO 7' Servido: HOSPITAIJZACION SEP11MO 

PISO 
Cama: 720 

Página 33 de 34 

IDENTIFICACIONACTUACOELPACIENTE' '-
Tipo y  numero de Identificación: CC 66767291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (ddlnnVaase): 07/0811972 
Edad y ganara: 47 Años, Femenino 
Idenaficador único: 9938360 Fel:Indina«, RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

Servido: HOSPITAUZACION SEPT1M0 Cama: 720 
PISO 

Ubicadón: HOSP. PISO 71  

Plaine U de U 

CLINCA NUESTRA 
VENORA DE LOS REMEDIOS 

INFORME DE EPICRISIS 

AnellitiT PACIENTE POP DE LAPARÓTOMIAEON EVENTFLORFUllAY UBEZDION ADWIENa9.01/977/ENVOR'llALIAZGOS DESCRITOS SE 

SUSPENDER. EN EL MOENTO LA EVOLUCION POP ABDOMINAL ES FVORABLE, TINEE DRENES ABDOMINALES SIN GRITE RIO DE RETIO.SE 
CONSIDERA EVOLUCION SATIS FACORIASE DECIDE DAR SALDACON ORDENES MEDICAS. 
Plan de mande: RAUDA 

INDICO COBERTURA ABTIBIOTICA HASTA RESULTADO DE CULTIVO EL CUAL EL DIA DE HOY SALE NEGATIVO POR LO CUAL SE CONSEDERA 

	

RESUMEN DE LKATENCIOff,155117.970"-,,,igNTIMKOzolisingsy2tRITAm IENTO 	, 

• ACETAMINOFEN TGR CADA 6 HORAS VIA ORAL (RAM-12AM di PMITMOPM) POR 6 DIAS • RETRO DE PUNTOS EN CONTROL CON EL DR. FRANCO 
- RECLAMAR RESULTADO DE PATOLOGIA EN 2 SEMANAS 

USO DE FAJAABCOMINAL PERMANENTE. 
CUANTIFACION ESTRICATA DE PRODUCIDO POR DRENES Y LLENAkil REGISTRO. 

-CONTROL PARA RETIRO DE DREN CON EL DR. FRANCO EL 26/11/2019 10:00AM PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 
- CONTROL POP CON EL DR. LARA EL 19/121/2019 41,00AM TORRE DE CONSULTORIOS CUNICA REMEDIOS. 
- RECOMENDACIONES TRIENIOS DE ALARMA 
JullecacIón de permanencia me el unido, SAURA 

1140:10~19-~P.MraaPILY0719.~.1-91.-41214=11,/'"Iii1~a(01111.141i9Z K584 OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO 

	

K555 ADHERENCIAS !BRIDAS! INTESTINALES CON OBSTRUCCION
Pdndpal 	Con mudo 

Reledona, I do Con nudo 

1109 
R100 ABDOMEN AGUDO 

HIPERTENSION ESENCIAL <PRIMARIA) 	 Rotula 
Nine!

n 	
Con nudo 

	

do 	En drello 11.503 	OBSTRUCCIÓN INTESTINAL 	
Relacionado 	En .tullo 19111 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 	 Relacionado 	En tullo 

1:3~_ 	 StrIStiWiatIttrat 	 .~~1t1 rárftillS0= RAUOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) 
ESTUDIO DE COLORACIÓN BASICA EN ESPECIM EN DE RECONOCIMIENTO 
COLORACIÓN GRAN Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 

CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES 
TIEMPO DE PROTROMBINA (TP) 
TIEMPO DE TROMTIOPLASTINA PARCIAL (-r.) 
HEMOGRANA N (HEMOGLOBINA HE MATOCRTID RECUENTO DE EINTROCROS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA 
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO 
ACIDO LACTICO mACTATO)SEMIAUTOMATIZACO 
ANULOSA EN SUERO 1.1 OTROS FLUIDOS 
DIURRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 
CL O 

A ALCALINA 
.RTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO) 

N °GENO UREICO 
POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 
SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 
TRANSAMINASA OLUTAINCO-PIRLIVICA (ALANINO AMINO TRANSFERASA) 
TRANSAMINASA GLUTAMICO OKALACETICA (ASPARTATO ANIMO TRANSFERASAI 
CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 
PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISIÓN AUTOMATIZADO 
UROANALISIS 

Otro. medicamento. 

AGUA ESTERIL SOLUCIÓN INYECTABLE 5/AL 
AMLODIPINO TABLETA TOMO 
AMPICILINIVSULBACTAM POLVO UOFIUZADO 1,60 
HARTMAN SOLUCIÓN INYECTABLE SCOML 
LOSARTAN TABLETA 501AG 
METOCLOPRAM IDA SOLUCIÓN INYECTABLE 10MOOML 
N.BUTILBROMURO HIOSCINAADIPIRONA SOL. INYECTABLE 2,50/514L 
Firmado elutránkamente 

CLÍNICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

INFORME DE 	EPICRISIS 
sw.zyiaerzvjLp~::2g,o9jor.J DEL PACIENTE, IAOltlitO,OLXITAAJAMIE6197,..1,.., 

Otro* medicamento. 

RANMDINA SOLUCIÓN INYECTABLE som0r2K 
SODIO CLORURO SOLUCIÓN INYECTABLE 0,911/10001AL 

lloo de traternlento recibido durante I. utanda Médico 

Firmado electrón/cemente 	
Documento /moreno al cita 20010019 11.07,31 

Documento Huelo .1 Al. 20/11/2019 11:07:31 

Chálneeko I II 1 
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--r-_=.7.;_7:111M~ITIMTITI •  Tipo y número de Idenbfitsción: CC 06767291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (11/mmlazaa): 07/08/1972 

Edad y género. 47 A106, Femenino 
IdenBlcad0r único: 9938360 

adán: HOSP. PISO 7. 

SEA  
NUESTRA 

S. SENORA /5E LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 

andador: RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

--,uggmmuromm,‘  
CliEllCA 
SENORA DE LOS

NUESTRA 
REMEDIOS 

tLa 

Tipo y número de Identificación, CC 467E7291 

Pedante: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

Fecha de nacimiento (ildhnnUaila e): 07/0411972 
Edad y género. 47 Anos, Femenino 
IdenSficadorúnko: 99311350 

ación: HOSP. PISO 7. 
ama: 720 

%andador: RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

Fecha: 10/11201918;27 Ub/cachón: TR LIGE • Servkle: URGENCIAS 

Triase -ENFERMERA 

DATOS CE INGRESO 
Condicione, del pecaren .I A g t.0; Sobrio El partem, Iba.: CIMnando 

Itz'actx.17."?,(17.1nr21.111,-Itc.A."11.51iIIIIN.11.=11,',1;1.1ÉtemENT""E"RE"R'NciA"RA ResIalán por Malones 
Slslema neuroleoko: Normal 

SIGNOS VITALES 
relór.d.4,271L19.X 131 

 

4rre n re da I zlit 9): 100 1 .gao443= cóe rd o

Lz..

eoxige(o:92S)ép(:u 

	
;1j.p,Zo1.., ) zSeluración d 	n   

TemperaturarC): 37 Escala del dolor: 8 Ealado de conciencia: Alerte 
Color de la 34.1: Normal 

CLASIFICACIÓN OELTRIAGE 
ChalfIcacIón del Mapa: TRIASE S  
Requirió apoyo médico: No Ingree6 atención inicial: SI 
Aalg naden: No Ubicación: CONSULTORIO 1 Seivklo: URGENCIAS 
Obaenracionac ANECEDENTES: HTA, NIEGA ALERGIAS 
DIR: CALLE 33 E 32 47 TEL, 3173405002 

Rimado pon ROSA ALEJANDRA OCASIONES CALA. ENFERMERIA • AUXILIAR 
DE ENFERMERO, RerNIIM M2223/2003. CC 1130513579 

Fecha: 16111n019 11143. Ubicación: CONSuLToRiol - %Melo: URGENCIAS 

Cono" de mandas • Tmlanle • MEDICINAGENERAL 

Claalfleadón del trlage: TRIASE 2 Causa «tima: ENFERMEDAD GENERAL 

SIS 
onsulta: IREMMDA DE COSIDA NUESTRA' 

edad Actual, PACIENTE FEMENINA E 47 AÑOS QUE ASISTE RENDIDA DE CUNICA NUESTRA CON IDXOBSTRUCCION INTESTINAL. 
PACIENTE QUE REFIERE CUADRO DE 5 DIAS DE DOLOR ABDOMINAL GENERALIZADO ASOCIADO A AUSCENCLA DE DEPOSICIONES Y 
FLATOS, PICO FEBRIL NO CUANTIFICADOS MULTIPLES EPISODIOS ENETICOS, INGRESA A ANTERIOR 

11ASTRUCION EL DIA DE AYER DONDE REFIEREN EN HC TOMAN SERIE DE ABDOMEN CON PATRON COMPATIBLE CON OBSTRUCCION INTESTINAL CON INolcACION DE PASO DE 
TURNO QUIRURGICO PERO POR TRAMITE ADMINISTRATIVO ES REMITIDA Á NU ESTRA INSTITUCION, 
ANTECEDENTES PERSONALES 
PATOOGICOSi ERA 
FARMACOLOGICOS: LOSAR-FAN 50 MG 1 AL DIA ALERGIAS: NIEGA • 

C1RUGIAS: COLECISTECTOMIA, GUAPEA, POLIEROX 

EXAMEN FISICO: 

CC: NORMOCEFALA. PUPILAS ISOCORICAS REACTIVAS ALA LUZ, MUCOSA 
ORA

L HUMEO^ CUELLO MOVILSIN ADENOPATIAS. CARD1OPULMONA1 RSCSRS NO SOPLOS, MV PRESENTE SIN SOBREAGREGADOS. 

ABDOMEN: ABDOMEN CON ABUNDANTE PANICULO ADIPOSO, DOLORAFIDOMINAL GENE RAUZADO CON RESISTENCIA DE 
PAREO 

G/U:SE OMITE 

EXTREMIDADES: ELFTRCEICAS, SIN EDEMAS, PULSOS POSITIVOS. 
SNC: GLASGOW 15/11 NO FOCALIZACION NEUROLOGICA 
Plomado electrónicamente 

Documardo Impreso el ella 20111/2019 11:1103 

NOTAS MÉDICAS 
PIE Li SIN ALTERACIONES 

REVISIÓN POR SISTEMAS 
RevIalón Relea: 
Slaterna neurológgcce Normal 
Pelquiuno:Nonnal 
51mania caidloveaculan Normal 

EXAMEN FLsICO 

Praalan arterial Drni1g): 131/85, Prealón arterial inediagornho): 100, Lugar toma 
PA Brazo izquierdo Frecuende nrdhice(LaUrnin): 102 Puleo(pthalmin): 102 

Saturación de oxigeno: 92% 
Temperalura(•C): 37. 

Dleondliam acIlvoa deepula de la nata: Dlagnóallee de Ingreso RI04 • OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 

(En ~o), Fecha de dlagnóatico: 1 E/11/20 111, Edad al *agnóstico: 47 Mea, K588- OBSTRUCCION INTESTINAL (En Ealudio), Fecha de dlapnihdka: 
diagnóstico: 47 Mas. 
1611112019, Edad airón:03MM,, 4

7Mo:1,110X • HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En Eatudlo). Fecha de Magno:111m: le/mono, Edad al 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Mdóab del osa« PACIENTE FEMENINA DE 
47 AÑOS CON ANTECEDENTE 13E HTA, OBESIDAD. QUE ASISTE REMITIDA DE CLINICA NUESTRA cONIDX oBSTRUcaoli INTESTINAL CON CUADRO DE 501AS OE DOLOR ABDOMINAL GENE RAUZADO ASOCIADO A AUSENCIADE 

DEPOSICIONES V PLATOS, MÚLTIPLES EPISODIOS EMETICOS, PICOS FEBRILES, AL INGRESO CON SIGNOS VITALES ESTABLES LEVE TAQUICARDIA 102 X 
MIN. CON DRENAJE POR SNG DE ASPECTO BILIAR. ABD CON DOLOR OENERALCADO CON RESISTENCIA 

DE PARED. 
ABUONDANTE 

PANICULO ADIPOSO, S E INGRESA PACIENTE PARA MANEJO INTEGRAL, VALORAC4ON POR CX GENERAL, SE EXPLICA A PACIENTE ENTiNDE YACEPTA 
Flan de maneé: 08SERVACION URGENCIAS 
NVO 
DRENAJE POR SNO 
LEV HARTLIAN 100 CC HORA 
RANIDDINA 50 MO CADA 12 '<ROAS 
BUSCAPINA COMPUESTA 1 CADA 8 HORAS EV 
METOCLOPRAMIDA 1 AMP DADA 8 HORAS EV 
SS LABORATORIOS 
SS SERIE DE ABDOMEN 
SS VALORACIÓN POR C/( GENERAL 
CSV AVISAR CAMBIOS 
GRACIAS. 

Firmado por: MARIA DEL PILAR DE LA HOZ DE ARCOS, MEDICINA GENERAL Reglaire 
1140812347, CC 11408E2347 ----— 

ÓRDENES MÉDICAS 
IntionaMospilaltaclan -TRASLADOS 
16/11/2019 18,51 
TRASLADO AOSSERVACION URGENCIAS 

Intenmilmapliellaaolón • MEDICAMENTOS 
1811112519 18:52 
RANMDINA SOLUCIÓN INYECTABLE 50M02ML 
50 MIUGRAMOS, ENDOVENOSA, Cede 12 Horas, poro ola. 
ImerroMeapllaltr8:52 adon • MEDICAMENTOS 18111/2019 1  

METOCLOPRAMIOA SOLUCIÓN INYECTABLE IOLIG/2ML 
10 MILIGRAMOS, ENDOVENOSA, Cada El Hora A por 4 DM. 

Inlerne/hcaphltraddn • MEDICAMENTOS 
15/112019 10.32 

• 
N•BUTILBROMURO NIOSCINNOIPIRONA SOL. INYECTABLE 2.5015,41. 
2.6 GRAMOS, ENDOVENOSA, Cada 8 Hor11, Po

,  4 Die. 
Fbmado eleclrónkammla 

Naba 2 de 22 

Documento imprmo al d la 20/11/2019 11:1303 

.„ CLÍNICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Identificador único: 9938350 	
Flnanciadac RED 2 UNIPS COOMEVA 

Edad y 94nem. 47 Mos, Femenino 
Fecha de nacimiento( mili/asas): 07108/1972 

Tipo y número de Identficackire CC 68787291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

bicacIón: HOSP. PISO 7' 	
CONTRIBUTIVO 

-91MECRT•Will-1031Fro 

NOTAS MÉDICAS 

inhinwhoaphiareción -SOLUCIONES 
1811/2019 11:52 
HARTMAN SOLUCIÓN INYECTABLE 500M L 
1000 MILILITROS, ENDOVENOSA, Doala link.. por 24 Home balo 500 cc dela/ • 100,0 lora 
In 	hin:HM • LABORATORIOS 

11:54 
197921 

Inlernagmapkelliación • LABORATORIOS 
tem/2019 18:54 
TIEMPO DE PROTROMBINA [TP) 

Interne/holplIalbración- LABOFLATORIO5 
1111/2019 18,54 
CREAT1NINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 

interna/hoapitaltradon • LABORATORIOS 
1611201518:54 
SODIO (19891) 

Inlem•MeepRaltrackm • LABORATORIOS 
1111201918:54 
NITROGENO UREICO BUN (19749) 

imernaMelplIalicadón• LABORATORIOS 
16/11/201918:54 
CLORO 

iniemaficrapitallecIón • LABORATORIOS 
10111201918:54 
TIEMPO DE TROMBQPLUTINA PARCIAL rTTPJ 

Interna/hoepgalication• LABORATORIOS 
18111201918:54 
HEMOGRAMAIV(HB,HTO.REC.ERITIND.ERRIEUC

.REC.PLTMORRELECT.HISTOGWETAUT  interroM0apitaIkaolón• LABORATORIOS 
1011201911:54 	• 
UROANALISIS CON SEDIMENTO,' DENSIDAD URINARIA (19775) 

inlernathoaphlkación • LABORATORIOS 
1111201918:54 
COLORACION GRAN Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 
Intemailmapkaltraolón• LABORATORIOS 
1x112019 18:54 

PROTEINAC REACTIVA CUANTRATIVODE ALTA PRECISION 119801 

InlamaAmeolla bodón- LABORATORIOS 
16/11/2019 1854 
ACIDO LACTICOIL LACTATOJAUTOMATIZACO 

InternwhoeplIaltraddn • LABORATORIOS 
1611/2019 1155 

TILANSAMINASAGLUTAMICO PIRUMAIALANINO AMINOTRANSFERASAI 
interna/hm pgalicackin• LABORATORIOS 
10111201918:55 

TRANSAN INA SA GLUTAMICO OXALACETICA IMPARTATO AMINO TRANSFERASA) 
Inleme/holpItalzaclon INTERCONSULTAS 
16/11/2019 18:55 
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL Interconaella 

intemaJhoeplalkaolón IMAGENOLOGIA 
Firmado eieclrónicamen le 

Documento impreao tila 20111/3019 1113:03 

IderniScador único: 9936350 

Fecha de rmormHoto (dd/rnm/ea mi): 07/06/1972 
Edad y género: 47 Años, Femenino 

Tipo y número de Iden1ficacIón: CC 46767291 

Pedante: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

ación: HOSP. PISO 7 

	 Inandadoe RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

arria: 720 

NOTAS MÉDICAS 
15111201918,57 
	 Página 4 da 22 

TO
MOGRAFIACOMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL) CON CONT

IMo
RASTE 

makmaplialtradán• IMAGENOLOGIA 
161112019 1657 

RADIOGRAMA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) 
Iniarnarneepitakeación • LABORATORIOS 
1811112019 11158 
AMIIASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 

Inlernalmaphloaddm -LABORATORIOS 
15/11201918:59 
UPARA (1968.5) 

InternakhozpRallzacIón• LABORATORIOS 
16/11120191159 
BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 

Internailmapitaligackin- LABORATORIOS 
16111201918:59 
FOSFATASAALCAUNA 

Fecha: 16/11/2
019 1151. Ubicación: OBSERVACION SILLAS SALA 3 - SINvklo: URGENCIAS 

Evolución médica • Intercomiaanle -CIRUGIA GENERAL 

Cauta Mema: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
Subjetivo: MC REMMDA PARA GROG!): 

EA. PACIENTE EN COMPAÑIA DE HUAV HERMANAS 
CO DE 

2 DIAS Y MEÓN) DE EVOLUCION CONSISTENTE EN DOLOR ABDOMINAL SUPERIOR, DISTENSICW ABDOMINAL AUSENCIA DE FIMOS 
Y MULTIPLES EPISODIOS EMETICOS DE TIPO INTESTINAL, CONSULTA PARTICULARMENTE CON E

OUE REPORTE HIGA130 
GRASO Y OISTENSION ASAS INTESTINALES, ES VALORADA EN CLINICA NUESTRA DONDE 

IBAN ASOMA LAPAROTOMM EXPLORATORIA 
POR TRAMITES ADMIINISTRATIVOS CONTRAR REMITEN, REFIERE PERSISNTENCIA 

DE DOLOR ABDOMINAL GENERALIZADO ANTEC 
IRA EN TTO MEDZOLOSARTAN 

COLELAP CONVERTIDA A LAPAROTOMA NACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI Objetivo: FC 1021919 FR 11/MIN 
SONDA PiAsCGASTRICACON DRENAJE INTESTINAL 
RSCS TAQUICARDICOS 
RSR S DISMINUIDOS EN BASEN 

ABDOMEN GLOBOSO POR ABUNDANTE PANICULO ADIPOSO, CICATRIZ EN LINEA ME DA SUPRA UMBILICAL. AV. PALPACIÓN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL CON REBOTE posrnvo 

RESULTADOS PARACLINICOS. 

Anne]a de reaulladot :TIENE EX DE ABDOMEN SIMPLE CON EVIDENCIA DE DISTE NSI ON ABODMI NAL EDEMA DE ASAS YEN TODAS LAS PROTECCI 	
E NS SE OBSERVA RADIOTRAZADOR DE POSIBLE CUERPO XINAÑO. NO TIENE A

O
UN

E 

 REPORTES DE PARACLINICOS EN SANGRE 

Mond atkos active. deapide de la nota:11104 • OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 
(En Ealudlo). Fecha da laprbellco: 

16/11/2019, Edad al diagnoatico: 47Año, 	
-OBSTRUCCIÓN INTESTINAL (En Ealudio). Fecha de diagnómicm 11112011 Edad al diagnós

m
tico. 47 

Mea, 110X • HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En Ealudb), 
Fecha de daondadaix 16/11/2019, Edad al Ma pdnelpal • R100- ABDOMEN AGUDO Feche de da tindalko: 1111

1/2019. Edad al diagnóstico: 47 AMA 	
gni:Mico:47 Año«, Drago/411 

 ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Firmado eleelrórilumenle 

Documenlo anote.° al die 20/11/20117 11:13.03 

h NICA NUERA . SENORA DE LOS REMEDIOS 

147



IDENTIFICACIÓN ACTUAL DEL PACIENTE, 4^ 
Tipa y núrnero de Identificación, CC 66767 291 

Paciente, MARIA LEONOR CORRALES OBRE° ON 
Fecha de nacimiento (ddIrnm/saaa). 0710871972 

Edad y género: 47 Afloa, Femenino 

Identleador única: 9938360 
	

Ilnandader. RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

Ubicación: HOSP. PISO 7. r  anido: HOSPITAL/ZACION SEPTIMO 
PISO  

Cama: 720 

Zi CLINICA NUESTRA 
k SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Página 5 da 22 
NOTAS MÉDICAS 

MIMEN: PACIENTE CON SIGNOS DE IRRITACION PERITONEALGENERAUZADOS, CLJNICA DE PROCESO OBSTRUCTIVO INTESTINAL PERO 
ADICIONALMENTE CON IMAGEN DE CUERPO EXTRAÑO EN CAVIDAD 

Plan de mane»: 1. HOSPITAL ZAR 
2. NVO 
3. SONDA NASOGASTRICAY VE BICAL A CYSTOFLO 
4. SSS 120 CC NORA 
S. RANITIDINA 50 MG IV CADA I HORAS 
6. AMPICILNA SUISACTAKI 30 P,/ CAD 6 HORAS 
7. HIOSCINA DIPIRONA 1 AMP N CAO 8 HORAS 
8.9S LAPAROTOMLA POR ABDOMEN AGUDO 
9.C.SV AC 
10. PENDIENTE PARACLINICOS ORDENADOS POR MEDICINA GENERAL 
11. SS GASES ARTE RIELES 

Judlikackn de penhanancla en el mnicio: LAPAROTOMIA EIPLONATORIA POR ABDOMEN AGUDO. 

Sanado pon AXEL LEONARDO LARA GARCIA, CIRUG1A GENERAL, Residan OW201E1145/52. CC 79963113611 

ÓRDENES MÉDICAS 
InIennemblallades -MEDICAMENTOS 
16/11/20102006 
AMPICILINA5~AG~ POLVO UOFIUZADO 1,60 
3 GRAMOS, ENDOVENOSA Cada 6 Noma, por 5 DI& 

intorno/hoaplIal&den • MEDICAMENTOS 
16/11/20192006 
RANITIDINA sotuciON INYECTABLE 50193/2191 
50 MILIGRAMOS. ENCOVENOSA. Ceda e Hm& poro DILe 

Imemabaapketeaden. PROCEDIMIENTOS OUIRURGICOS 
16/110019 2009 
IAPAROTOMIA EXPLORATORIA 
AB DOMEN AGUDO 

IntomathapItabadcla • TRASLADOS 
1011/201920.09 
TRASLADO A HOSPITAUZACION 
LAPAROTONIA 

intenathoopitaloultn- DIETAS 
16/11/2019 2009 
NADA VIA ORAL. 
Cantidad: 1 

Inlemehomplialuddn - LABORATORIOS 
16/1112019 20:09 
GASES AR TER iALES 

Facha: 17/11/2010 00,22 • UhkacIdn: OBs E RVACION SILLAS SALA 3 -Servida: URGENCIAS 

Deactipclen operaba& CIRUGIA GENERAL 

Acto quIrirplce: 161142019 21E2 TAJO  do capto: Chula oraerd4 Cmaa Legar& URGENCIA MEOCA 
ReIntervend& No 

DIN9d540.4*41No• dimpu4a ala nota: R100 - ABDOMEN AGUDO. Facha do dbandstIco: 16/11/2019, Edad al elapnómido 47 AMA R104 -OTROS 
DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Estulto). Fecha de dlagnelatIco: 1511E2019, Edad al tahandatko: 47 AA., K5613 - 
OBSTRUCCION INTESTINAL (En Eaddlo). Feo& de dagedoilloa, 16111/2019, Edad al di:ion:mem 47 Ailoa. 110X - PE RTENS ION ESENCIAL 
(PRIMARIA) (En Esludb). Fechada daba Mak« 16/1112019 Edad al "905gboo: 47 Anoo, Dapnrldko pr9dp41- KW • OTRAS OBSTRUCCIONES 
DEL INTESTINO (Previo. PoNedor. Primario). Facha de diagnóstico: 17/1112019, Edad al dia9ndolled 47 ~e. K555-ADHERENCIAS (BRIDAS) 
INTESTINALES CON OBSTRUCCION (Potlerior). Fecha de diagndstico: 17/11/2019, Edad al dla9rdolloe: 47 Loa. 
Almada electgénkuneni• 	 Demmalo bemba al 415 20111/2019 11:1303 

• 
.r,IDENTIFICACION ACTUAL DEL PACIENTE /1,, 

Tipo y núm.], de identrficacKm: CC 66787291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGOtj.  
Fecha de nacimiento (ckUmmiaads): 07/08/1972  
Edad y panera: 47 AA., Femenino 
Identificador único: 0938350 

	
En/andada; RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubiedelen: HOSP. PISO 7' Unido: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 720 

PISO  

 

P491naBde22 

IDENTIFICACIÓN ACTUAL' DESPACIENTEJ,, 
Tipo y número de IderdifiCaC1611: CC 88787201 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fechada nacimiento (ddimmlalma): 07/0871972 

Edad y 95naro: 47 Años, FeMenIn0 

Idenbfipdar (RICO: 0038350 
	

Finandadoe RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

Ubicación: HOSP. PISO P. Servido: HOSPITAUZACION SEPTIMO rama: 720 
PISO 

„ . 

Piel& 7 de 22 

IDENTIFICACIÓN'ACTUAE DEL PACESITE" 
Tipo y número de identficaclOn: CC 69767211 

Paciente: MARTA LEONOR CORRALES OBREGON 
Facha de nao/miento (ddiTIVIdua.): 07/08/11172 

Edad y género: 47 Mos, FM9111110 
identficador único: 9938360 Financiada: RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 

  

1./bicackm: HOSP. PISO 7• ).podo: HOSPITALIZACION SEP11MOICama: 720 
PISO   

Picha 8 de 22 

CLIÑICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS • 

NOTAS MÉDICAS 
1. DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBIUCAL DE CIRUGIA PREVIA CON SACO HERNIARDIO DE 10CM CONTENIENDO EPIPLON CON 

ADEHERENCIAS 
2. ADHERENCIAS DE EPIPLON A PAR EDA ABDOMINAL Y HACIA SACO NERNIARIO 
E ADHERENCIA FIRME OUE SE ENCUENTRA ENTRE LOS 50 CM DEL ANGULO DE TREITZ Y OUE SE EXTIENDE HASTAAPROXIMADAMENTE 
LOS 120 CM CON FENOMENO DE BANDAOUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL 
4. GRAN ULOMAA CUERPO EXTRAÑO MEDIAL ACOLON 91314010E CON UNA CAPSULA BIEN DEFINIDA Y GRUESA CONTENIENDO EN 9U 
INTERIOR COMPRESA. DE ESTE GRANULOMASECRETAILATERIAL SEROPURULENTO NO FÉTIDO 
5. APENDICE CECAL MACROSCOPICAM ENE SANO ALCUAL SE LE PRACTICAAPEN DICECTOMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE 
MANEJO OUIRURG1C43 ABDOMINAL POR REINTERVENCKINES 

Anadead 
Tino d• oneweela: General 

Proadirrianloe reallnam:645031 -LISIS DE ADMEREIICLAS PE R1TONEALES VIA ABIERTA, Principal SI VI. A. Re916n Topograrca Abdomen. CM. 
de Hedí« Utopia Contaminada. 
547403 • EVENTROEUIARAVIÁ AIME RTA, Prb-cIpM No. Vla A Repito Temerá.. Abdomen. Oma da Med& Limpia Contaminada 
471102 -APENOICECTOMIAVLA ABIERTA, Principal No, Vbi A, Repite Topogrilka Abdomen. ci..• gla Sonde Limpia ~minada. 
548201 - EXTRACOON DE CUERPO EXTRAÑO INTRAPERITOIlEAL (13 DIU PERDIDO) POR LAPAACTTOMIA, Pdndpal No. Vid A Regldn Topourieca Abdomen. Oda. de Men& Limpia Contamina& 
541701-LAVADO PERITONEALTERAPEU11C0 VIA ABIERTA. PrIndpal No, Vla A. Región ~da Abdomen. Cm» da Manda Limpio 
ContAnsinada 

GeHdPeldnopetelorlal BAJO ANESTE SIAGENE HAL 
ASEPSIAY ANTISEPSH, COLCCACION DE CAMPOS OURURG1COS 
INCISION UNEA MECA SUPRA E IN FRAUM BILICAL, INGRESO ACAVIDAD POR PLANOS. IMPORTANTE 8 INDROPIE MINE R ENCIAS SE REALIZA 
CORTE DE EPIPLON ENTRE PINZAS ROCHESTER Y LIGADURA CON SE DA PRECORTADA 9 SE LOGRA IDENTIFICACION DE BRIDA 
INTESTINAL LA CUAL SE U BE RA NO 013S ERVANDO SUFRIMIENTO DE ASA INTESTINAL ALGUNA. EVISCERACION DE CAVIDAD. 
SE IDENTIFICA MASA MEDIA AL SIOMOIDES, SE REALZA INCISION CON APERTURA DE LA CAPSULA, TOMA DE CULTIVO, EXTRACCION DE 
CUERPO EXTRAÑO (C0111PR ESOIAA), DISECCION DE LA CAPSULA LOGRANDO EXTRACCION COMPLETA DE LA MISMA 
DISECCION DE MESO APENDICULAR CORTE ENTRE PINZAS CON UGADURA De SEDA PRECORTADANASTA LA BABE, LACUAL SE CLAMPEA 
CON KELLYS, CORTE CON BISTURI PRIO Y EXCERESIS DEL APENDICE, LIGADURA DE (ASASE APENDICULAR CON DOBLE SEDA 
PRECORTADA PULOURACONI DE MUÑON APENDICULAR. 
LAVADO DE CAVIDAD PERITONEAL CON 25E0 CC DE SON. DRENAJE POR S LICCION Y SECADO CON COMPRESAS. 
RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS 
SE ALOJA DR EN SILICONACID MEDIAL ACOLAN S IGMCIDE EN SITIO DONDE SE ENCONTRABA EL CUERPO EXTRAÑO, SE EXTRAE POR 
COMTRABERTURA EN FOSA ZUACA IZQUIERDAY SE FUAA PIEL CON SEDA 2.0 
SE TALLAN COLGAJOS DE FASCIA, RESECANDO SACO HERNIADO DESCRITO Y RETIRANDO MATERIAL DE SUTU RRA (FASCIA DE MALA 
CALIDAD) 
SE REAUZAEVENTORRAFIACON SUTURA CONTINUA DE PROLENE 1.0, CERRANDO LA CAVIDAD 
SE ALOJA HEMOVAC DE 1/4 ÉN TCS, SE EXTRAE POR CONTRABERTURA EN FLANCO DERECHO Y SE FUAA PIEL CON SEDA 2.0 
CIERRE DE PIEL CON INTRADERMICA DE PROLENE 3.0 

Pérdida urdo(ma. No 
Pro/lada: SI Oh/amolar& de le peonada: MAICENA S ULBACDU4 
Coma/n.10n, No 

Mudaba para pateloplo: SI. 

Databa da Ms mandraa patol05lcaa 

Luna/ Cantidad Obsemacionea 
APENDICE CECAL 1 PRODUCTO DE APENDICECTOISA 

CAPSULA DE GRANuLoMA 
CUERPO EXTRAÑO 
INTRAMIDOINAL 

1 CAPSULA DE GRANULOIdA A CUERPO EXTRANO INTRAABOOMINAL 

Recamo de cumpla d: Comploto 

PLAN DE MANEJO 
EN.O* del pAcIente. Wo Ole de control: SI Inca paddad: SI 

Firmado 41.146nkarnento 	 D.:corran*. Impiden al dla 20111/2019 11:1303 

• 

hCUNICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

NEM-S/MERCAS 
Mande mana*: 1. TRASLADO A PISO 
2. NVO 
3. SONDA NASOGASTRICAY VESICAL A LIBRE DRENAJE 
&OXIGENO POR CANULA NASAL 2 LT MIN 
5. SSI1110 CC HORA 
6. HIOSCINA CIFIRONA 2 O Pi CAGAR HORAS 
7. RANITIONÁ 51140 IV CADA O HORAS 
11. METOCLOPRAMIOA 10 MG IV CADA 12 HORAS 
9. MAICENA S ULBACTAM 3O IV CADA 6 HORAS 
10. USO DE FAJA ABCOMINAL PERMANENTE 
11. DEAMBULACON USANDO FA/AMO:MI NAL 
12 TERAPIA RESPIRATORIA CON INCENTIVO DOS VECES POR DIA 
19 CUIDADOS Y CUANTIRACION DE DRENES 
14. CONTROL ESTRICTO DE LA-LE 
15. CONTROL DE SIGNOS VITALES. AVISAR CAMBIOS 
16. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO 

Finado per: AREL LEONARDO LARAGARCIA, CIRIAL\ GENERAL,  Reglado CMC201614512, CC 799520113 

ÓRDENES MEDICAS 
Inlernalhosplialkadón • LABORATORIOS 
17111/2019 0 043 
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPÉCIMEN DE RECONOCIMIENTO 
ABDOMEN AGUDO, 00STRUCCIO NINTESTINAL POP BRIDAS Y COMPRESOMA 
1. PRODUCTO DE APENDICECTONIA 
2. CAPSULA DE GRANIA.014A A CUERPO EXTRAÑO 

Inlemalembaridad • LABORATORIOS 
1771 V20190043 
ESTUDIO DE COLORACION BASCA EN ESPECIMEN DE RECONOCOAEMO 
ABDOMEN AGUDO, OB5TRUCC10 //INTESTINAL POR BRIDAS Y COMPRESOMA 
1. PRODUCTO DE APENEICECTOMIA 
2. CAPSULA DE GRANULOMA A CUE RPO EXTRAÑO 

inimnanympaasmaan LAdolucroRas 
17111/2019 0745 
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULAOSEA ORINA Y HECES 
ABDOMEN AGUDO OBSTRUCCION INTESTINAL GRANULOMA POR COMPRESOMA 
CULTIVO GRANULOMA CUERPO EXTRAÑO 

InlenuMo4pla.aadOn • TERAPIAS 
171114010 Odae 
TERAPIARESPIRATORIA INTEGRAL 
TRI.Vdd INCENTIVO DOS VECES POR 01A 
POP LAPAROTOMIAOBESIDAD MORSICIA 

Imemaihempldliadan • MEDICAMENTOS 
17711/20190146 
METOCLOPRAMIDA SOLUCIÓN INYECTABLE 10141G/2MI. 
10 MILIGRAMOS, ENDOVENOSA Cada 12 Homo, port D.. 

intornefnooellakpclOn • MEDICAMENTOS 
1 7111/201 9 W.47 
14-BUTILBROMURO HIOSCINA/DIPIRONA SOL. INYECTABLE 2.5GUIL 
2.5 GRAMOS, ENDOVENOSA. Cada O Home, pm 4 Dm 

Fecha: 171finais 12:13- Uble4416. PREPARACION Serdebo:CIRUGIA 

Evoluddn Maks -CIRUGIA GENERAL 

Calda .domo ENFERMEDAD GENERAL 

F Ornado eleclrónkamen% 
	

DocLmenic (normo al dla 22711/2019 11:1303 

Z CLILAICA 
u SENORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 

ANAMNES5 
Sub}alloo: GRUGIAGENERAL 
DR AXEL LARA.-ORUJAHO GENERAL 
FRANCISCO REVELO - MEDICO INTERNO 

MARIA LEONOR CORRALES 
tT  AÑOS 

DIAGNOSTICO 
1. OBSTRUCCION INTESTINAL 
2 POP DE LAPAROTOIAA EXPLORATORLA HALLAZGOS: 
2.1 DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CAMBA PREVIACON SACO MERNIARI110 DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON 

ADEHERENCLAS 

2. 2. ADHERENCIAS DE EPIPLON A PAREDAABDOMIIIALY HACIA SACO HERNIARIO 
2. 

3. ADHERENCIA FIRME QUE SE ENCUENTRA ENTRE LOS 50 CM DEL ANGULO DE TRE(T2 Y QUE SE EXTIENDE HASTA APROXIMADAMENTE 
LOS 120 CM CON FENOUENO DE BANDA QUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL 
2. 

4. GRANULOMA A CUERPO EXTRAÑO MEDIÁL A COLON SIGMOIDE CON UNA CÁPSULA BIEN DEFINIDA Y GRUE SA CONTENIENDO EN SU 
INTERIOR COMPRESA, DE ESTE GRANULOMA SECRETA MATERIAL SEROPURULENTO NO FÉTIDO 

2.6 APÉNDICE CECAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICAAPENOXECTONLA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE 
MANEJO GUIRURGICO ABDOMINAL POR RE INTERVENCIONES 

3. ANTECEDENTE PATOLOGICOS ATA 
3. ANTECEDENTES OUIRURGICOS COLELAP CONVERTIDA A LAPAROTOMIA HACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI 

S: PACIENTE REFIERE ILIORIA PARCIAL. REFIERE ENCONTRARSE SOMNOUENTA, AFE DRIL SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA 
~be: PACIENTE EN CAMA PORTAOORA CIE SNG AUBR E ORENAJE(292 CC MATERIAL NTE STINAL). MEMOVAC ORIENTADO HACE 
FOSAIUCA DERECHA Y OREN DE NACIERON PRATT MACH FOSA ILIACA =(Bow SERC NEMATIC.0). 50141». URINARIAKIE0  cc> EN EL MOMENTO CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES 
TA:132/115 MAMO FCARPM FR:16 RPM SA0204 736 
GU, 1. 1=1(0/NORA EN 520 FICHAS 
Aedo Nemo A &How. DE LAPARoTomIA, UmPLA SIN SIGNOS DE SANGRADO, CON DRENES EN FOSAS ILCAS, BIEN UBICADOS 

RESULTADOS PARACLAICOS. 

Sin rmiultodo• mores. 

Dapnáadcoo 441.94 daunala de ks note: Claardotboo principal - K564 • OTRAS OBSTRUCCIONES 13E1. INTESTINO, Fechad. elaanalabx 17/1~9 
Edad al illagraiba: 47 Moe, K515. ADHERENCLAS [BRIDAS] INTESTINALES CON OBSTRUCCION Fecha de dadndallco: 17111/2015, Edad 
diannootioo: 47 Ama, TH03 -AsuCAEN ANUDO, Fecha do &gnómico: le/11,2019, Edad al Magndeflco: 47 Ano*, R104 • OTROS DOLORES 
ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (EA ~lo). Pacte de dnormilen 16/11/1019. Edad al dla9M4Uoo: 47 ~4_1016- OBSTRUCOON 
INTESTINAL (En EidLdle), Fecha da diagnóstico: le/11201Z Edad al da pnóNico: 47 Afloa.110X • HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En 

Facha de dlagrotalko: 14J11/2019, Edad al <Maneo.: 47 Años. 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

AndINN: PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO OUE ES LLEVADA A LAPAROTOMIA DON DE SE ENCUENTRA 
SEVERO PROCESO AMERE NCLAL A60 CM DEL ANGULO DE TREITZ OUE SE EXTIENDE HASTA APROXIMADAMENTE 120 CM CON 
FENOMEND DE SANGAGUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL, ADEMAS COMPRESOMAMEDIAL A COLON 8 ID MOIDE. 3E CONSIDERA 
PACIENTE DEBE RECIBIR MANEJO ANT113 IOTICOY VIGILAR EVOLUOON, CON CONTROL DE LIQUIDO& EUMINADOS Y ADMINISTRADOS. 
PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. 

Plan de manee: 1. TRASLADO A PISO 
2. NVO 
3. SONDA NASOGASTRICA Y VESICAL A LIBRE DRENAJE 
4.0310040 POR CALADLA NASAL 2 LT M IN 
5.550 120 CC HORA 
6.1110SCINA DIPIRONA 2 G N CADA 6 HORAS 
7. RANITIDINA 50 LIG 11.1 CADA& HORAS 
Firmado clac-tánica/nen% 	 Dominado bótelo  .1 die 21111/71119 11:1103 
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Tipo y número de Identificación' CC 66767291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (ciknITIBEAB): 07/08/1972 
Edad y género. 47 Años, Femenino 
Identificador únk0: 9935360 

Un: HOSP. PISO 7' 

Financiadon RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

int 

CLiNIC_A NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Tipo y °Mero de Identlidacla CC 66767291 

P.Ienta MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Facha de marnlento (dd/mmhalmej: 07/001972 
Edad y género: 4759,, Femenino 
Identificador Baco: 9930360 

lipa y número do Identificación: CC 66767291 
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES oBRECON 
Fecha de imirdento Idarnin/saa0. 07/001972 
Edad y género.  47 An0a, FertienInn Ideentreideder único: 99315350 	

Financiadas. RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO adán: HOSP. PISO 7. 

Tipo y mimara de I denlificadent CC 611717291 

Pedante. MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Feche de nacimiento (ddhumMaaa): 07/08/1972 
Edad y género: 47 Anos, Femenino 
Identificador único: 9935360 

ación: HOSP. PISO 7 

Financiada: RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

720 

18, PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO 

14. CONTROL ESTRICTO/3E U- LE 
15. 

CONTROL DE SIGNOS VITALES. AVISAR CAMBIOS 

13. CUIDADOS Y CUNITIFIACION DE DRENES 

S. AMPICILNA S ULBACTAM 3 ,31V CADA 8 HRAS 
	/19) 

11. DEAMSULACON USANDO FAJAABDOMINAL 12. 
TERAPIA RESPIRATORIA CON INCENTIVO DOS VECES POR OLA 

E. METOCLOPRAMIDA 10 MG IV CADA 12 HORAS 

10. USO DE FAJAMMOMINAL PERMANENTEO (FI16/11 
 

NOTAS MÉDICAS 	
Peana 9 da 22 

Judlecaddn de perramancla en Manido: MANEJO MEDICO. 

Firmado por AXEL LEONARDO LARA GARCIA, CIRUGIA GENERAL, Reddro CMC201614582, CC Tare200 

Facha: le/110
0190900 • lakadón: HOSP. PISO 7' - SavIcb: HOSPITAUZACION SEPTIMO PISO 

Evolución médka - CIRUGLA GENERAL 

Cama externa: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
Sub(ellvot CIRUGIA GENERAL 
DR./055E FRANCO -CIRUJANO GENERAL 
MAYRA GOMEZ - MEDICO INTERNO 

MARIA LEONOR CORRALES 
EDAD: 47 ANOS 

DIAGNOSTICO 
1. 0851R UCCION INTESTINAL 
2 POP DE LAPAROTOMIA EXPLORATORIA 1511/19 HALLAZGOS: 2. 

1 DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CIRUGIA PREGAGON S ADE N ERENCIAS 
2. 2. ADHER EN 	 PICO N ERNIARDIO DE 10 CM CONTENIENDO E

PIPLON CON 2. 3. ADHER EN CIA8 DE EPIPLON A PAREDAABDOMINAL Y MACLA SACO HERNIARIO 
CIA FIRME QUE SE ENCUENTRA E NTRE LOS 50 CM DEL ANGULO DE TREITZ Y QUE SE EXTIENDE HASTA 

APROXIMADAMENTE LOS 120CM CON FENOMENO DE BANDA QUE GENERAOUSTRUCCION INTESTINAL 
2.4. GRANULOMA A CUERPO EXTRAÑO MEDIRLA COLON SIOMOIDE CON UNA CAPSULA 

BIEN DE31NIDAY GRUESA GOISYPISOMA El APENDICE CECAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICA 
APE

NDMECTOMIAINCIDENTAL POR COMPLEJIDAD 
DE 

QUIRURGICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIONES 
CEDENTE PATOLOGICOS HTA 

GEDE MES QUIRUROMOS COLELAP CONVERGEN AIAPAROTOMM HACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI 

S: PACIENTE REFIERE 14.10111/1 PARCIAL, REFIERE LEVE DOLOR ABDOMINAL, AFEBRIL SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA 
obJellyo: PACIENTE EN CAMA PORTADORA DE SM3 ALIBRE DRENAJEGO CC MATERIAL INTESTINAL), HEMOVAC ORIENTADO HACE 
FOSAILICA DER ECHA (4CCC ) Y OREN DE JACXSON PRATT HACIA FOSA ILIACA 120(9 CC 8 EROHEMATIC0). SONDA URINARLINCO CC) 01 EL 
MOMENTO CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES TA 12327 WANG FC:111LPM FR:19 RPhl SA02041135 ARO 
BIEN UBICADOS .

DA MEDIANA DE LAPAROTOMIA, LIMPIA SIN SIGNOS DE SANGRADO CUBIERTA DE 
APOSITOS, CON DRENES EN FOSAS LUCAS. 

Dlagaollem MI.* Mepum debla-AD 
  nota: Ohondetko principal - K554 -0TRA5 OBSTRUCCIC

,
SER DEL INTESTINO Fecha de ineonestko: 17111/2011 

Edad al dlonealko: 47 Ah.. 1 	
HERENCIAS /BRIDAS] INTESTINALES CON OBSTRUCCION, Fecha de dlagndatko: 17/11/2011 Edad al 

di:módico: 47 Mak RICO -
ABDOMEN AGUDO, Feche de dia ondatlax 15/110019, Edad al dlapnbNico. 47 AA, R104. OTROS DOLORES 

ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En ENudle), Facha de dlagndtko: 10/1112011 Edad al dhordatket 47 Anea, K530 • OBSTRUCCION INTESTINAL (En Eakedlo). Fecha de dagndalko: 101112011 Edad al dlagnealko: 
47 Ata, 

110X - HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En 
Eatudlo), Fecha 64 dIagneletko: 1011/2019, Edad al dlaondalko: 47 Anea. 
ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

ItrFIP11117.E.ITELTI°1111=7:BIZIA%171111E, ESULA1 ZUD
A  PSERWDZA' %NCAZIZEESNC111.7R0 'IR LO 

Firmado electrónicamente 

Documenta Imreao alela 2W1125191133.00 

REMEDIOS ,F tNORA DE LOSwS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 	
Plana 10 de 22 

CUAL LA PACIENTE DEBE RECIBIR 
MANEJO AN711310Dco Y V/GILAR EVOLUCION. SE SOLCETA RETIRO DE ING Y VESICAL s E INCIA DIETA 

LIQUIDA CLARA. 
PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. 

Plan de meneio: -DIETA LIQUIDA OLA RA 
• RETIRO DE SNO Y VESiCAL 

Juallficaddo de parnonanda en el servido: CONDICION cUN1CA. 

FI... per JORGE ENRIQUE FRANCO 
GUTIERREZ, CIRMIA GENERAL, Reoldro 11211592, CC 16693809 

ÓRDENES MÉDICAS 
Inamahozpitalliaddn- DIETAS 
16111,2018 0959 
DIETA LIQUIDA CLARA 
Canlk/ad: 1 

Fecha: 18/1
10019 1221- Ubkaddn: HOSP. PISO?. - servido: HOSPITAU2ACION SEPTIMO PISO 

Evo/tolo rnédka -MEDICINA GENERAL 

Cama edema: ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
Sub)abo: nota 

ObJelno:.paciente don Meada. de Npedeonlon arladd quien ea moda de Medran por Ea NOM »dado. MaIn 50p
m ail412  kan.. 

DlaordaUces actIvea Ampoae de lee neta: Dlaoidalke prInclpal -15134 -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO, Fecha de dla 
Edad al dlaondatko: 47 AMAMOS» ADHERENCLAS (BRIDAS] INTESTINALES CON OBSTRUCCION, Fecha de leso Manco: 17/110011Manca Edad17/1 

al
1/20 11 

 

diaria/ag.: 47 Año., R100
-ABDOMEN AGUDO, Fecha de ólagneldkos 18/1

10011 Edad aran.... 47 Añol, R1134 -OTROS DOLORES AB COMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Estallo). Facha da Mondados 16/102011 Edad al dleenddice: 47 AA.. 1085•OBSTRUCco3N 
INTESTINAL (En Eduallo), Facto de dlap Meca 10112011 Edad al dlondallcot 47 Mos, 110X - HIPERTENSION 

ESENCIAL (PRIMARIA) (En 

Estudio), Fecha da dho Manco: 1611/2011 Edad II Ala...5Mo: 47 Anoz. 
ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

~PM, 

Plan de manejo:. 

Mg baldón de pennanench en el mak:. 

Nmeado pon KATERINE YUUETE CANO DONOSO, MEDICINA GENERAL Readre 
78-82250014, CC 1130872331 

ÓRDENES MÉDICAS 
Inlernathospaakradón-MEDICAMENTOS 
111100191E22 
LOSARTAN TABLETA MAG 
50 MILIGRAMOS, ORAL, CM* 12 Nema, pa 5 Da. 

Fecha: 19112019 0119 • UkkacIón: HOSP. PISO Saneaba: HOS PrTALIZAciON SEPTIMO PISO 

Evolución medica - CIRUGIA GENERAL 

Cama 	ENFERMEDAD GENERAL 

Firmado electrónkamnle 

CLIVICA JESTRA 
SENORA

I9  
DE LOS REMEDIOS 

Docemanlo Impone al ella 20/11/2019 11:1303 

CLINICA NUESTRA 
1 	SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 

ANAMNESIS 
Sublevo: CIRUGIA GENERAL 
DR. JORGE FRANCO • CIRUJANO GENERAL 
MAYRA GOMEZ - MEDICO INTERNO 

NOR CORRALES 
OS 

ICO 
1. OBSTRUCCION INTESTINAL 

1 POP DE LAPAROTOMIA EXPLORATORIA 113/11/19 HALLAZGOS: 

E 1 DEFECTO VENTRAL SUPRA UMSILICAL DE CIRUGLA PRDRACON SACO HERNIAR DIO DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON ADEHERENCSÁS 
2. EADHERENCIAS DE 

EPIPLON A PARE DA ABDOMINAL Y HACIA SACO HERNIARIO 2.3. 
ADHERENCIA FIRME QUE SE ENCUENTRA ENTRE LOS 50CM DEL ANGULO DE TREITZ Y QUE SE EXTIENDE HASTA 

APROXIMADAMENTE LOS 120CM CON FENOMENO DE BANOA QUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL E 4. 

GRAN U LOMA A CUER PO EXTRAÑO MEDIAL A COLON SIOMOIDE CON UNA CAPSULA BIEN DEFINIDA Y GRUESA GOSSYPIEMMA E 5. 

APENDICE CECAL MACROSCOPICAME NE SAUD AL CUAL SE LE PRACDCAAPENDICECTOMIA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE 3. AN TE CEDENTE PATOLOGICCM ME 
QUIRURGICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIoNES 

A 

4. ANTECEDENTES QUIRURGICOS COLELAP CONVERTIDA A LAPAROTOMIA HACE DOS AÑOS MANEJO 
EN UCI 8: PACIENTE REFIERE 1

4EJORLA PNICIAL DEL DOLOR, AFEBRIL DIURESIS Y DEPOSICIONES PRESENTES 
Objetivo: PACIENTE EN CAMA ALERTA, HIDRATADA, EN COMPAÑIA DE FAMILIAR CON HE MOVAC ORIENTADO HACE FOSNUCA DERECHA (1

21CC/24H /Y OREN DE JACKSON PRATT HACIA FOSA ILIACA1212545 CC/24H SERONEMATICCe. 
EN EL 1.10MENTO CON LOS SIGUIENTES 

SIGNOS VITALES TA:140/90104NG PC1 0,
3LPM FR:19 R PM SA0200 CANULA NASAL A 3LTT:311 RICA HERIDA MEDIANA DE LÁPAROTOMIA, UMPIA SIN SIGNOS DE SANGRADO CUBIERTA DE APOSITOS, CON DRENES EN FOSAS RICAS, UBICADOS. 

Dlaonódkoa «divos deapuó • de le rota: Celagaddko principal -8554 -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO Fecha de dleeonódlco: 1

7/1/2011 
Edad al dla aldabeo: 47 Mole. F365 - ADHE R ENCIAS /BRIDAS/ INTESTINALES CON OBSTRUCCION, Fecha de daondalko: 1

7/11/2019, Edad al 

dtmindlica 47 AA.. R100- 
ABDOMEN AGUDO. Fecha da da ene..: 15/110011 Edad al diagnóstica 47 Mks. 5104- OTROS DOLORES 

ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Eatudlo), Feche de <Monden.: 10110011 
E04d4I 41apn60144: 47 Mea, K588 . oaSTRUccioN 

INTESTINAL (En Eatudlo), F441.4 cle dlapneINko: 16/1
10019, Edad al diagnóstico: 47 Anna, 110X • Hl PERTE NSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En Edvdlo), Facha de dlaondellect 151112011 Edad • I dho.... 47 Aneo. 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Amada: PACIENTE EN CONTEXTO DE OSTRUCCION INTESTINAL POR LO FUE LLEVADA A LAPAROTOMM HOY 
DIA 3 DE POP CONTINUA CON MANEJO AMIBIOTICO TOLERANDO VIAORAL POR O CUAL SE ESCALONAR DIETA SEMIBLANDA, DEBE CONTINUAR VIGILANCIA MEDICA. ESTAMOS PENDIENTES DE REPORTE DE CULTIVOS. 

Plan de maneo: - DI ETA SEMIBLANDA/NO LACTEOS, HIPOGRASA/ 
- E NOXAPARINA 40 MG SC CMH 
- DEAMBULACION 

JuellkacIdo de permanencia en el ~do: CONDICION CUNICA. 

Firmado pon JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERREZ, CIRUGIA GENERAL. Regida 11255 SE CC 19693109 

ÓRDENES MÉDICAS 
Inlernalhroplalgadón • MEDICAMENTOS 
19/1120190124 
ENOXAPARINA SOL. INYECTABLE IONG/0.4ML 
40 MIUGRAMOS, SUBCUTÁNEA. Cada 4 Herm 

por 2 011. 
Ireammorepllaltackn. DIETAS 
19/11/2019 09:25 
DIETA SE MIBLANDA 
Caridad: 1 
NO LACTEOS• HIPOGRAEIA 
Fhmado eleclrónIcamante 

Documenlo krormo al elle 2W7120 1e 11:1303  

NOTAS MÉDICAS 

Entere/u/hospede:radón- MEDICAMENTOS 
15/11201910:03 
ENOXAPARINA SOL INYECTABLE 40MG/0,4ML 
40 MILIGRAMOS, SULICUTANEA. Cada 24 lime por 1 Dta 

Fecha: laqmolals:32 • Ubicación: HOSP. PISO 7. • sanaket HOSPITALIZÁCIGN s E Pll m0 
PISO 

EvelmIdn médica • MEDICINA GENERAL 

Cuna «lana ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 

Subjetivo: SE ABRE HISTORIA CUBICA PARA REFORMULAR OhleUvo: 

DlagnSellcoa aclIvo• dem*. de la nota Dlagnedlco orbe/par - 1084 • OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO, 
Finta de dlapr45.11. 17/110011A 

Edad 
el dlaordelko: 47 Alko. IC565. ADHERE NCIAS (BRIDAS) 

INTESTINALES CON 
OBSTRUCCION. Fecha de dlagooalko: 17/11/2019, Edad al 

dlarmódlco: 47 Ata, R100. ABDOMEN AGUDO, Fecha de da 	
151111019, Edad al dlamielkot 47 AM, R104 -OTROS DOLORES 

ABDOMINALES 
Y LOS NO ESPECIFICADOS (En &uno/ Facha de eleordslico: 16

111/2
019, Edad zldlagoódko: Mke. 56133 • OBSTRUCCION INTESTINAL (En EalulloX Feedia ela diagnóstico:16110019, Edad al dtagonatko: 47 Moa, 1101( • HIPERTENSION ESENCIAL (PR !MARIA) (En Unido), Facha d• Gagnelallos 16/11/2019, Edad al dho... 47 Ance. 

ANAUSIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Amiba: SE ABRE HISTORIA CANICA PARA REFORMULAR 

Plan de mando: 

JmIlemción de permanmd• an al moldea CONOICION CUN/CA 

Fkmade por: 
JENNIFER ROSERO ALAYON, MEDICINA GENERAL, Reglaba 

7180302013 CC 1130602301 

ÓRDENES MÉDICAS 

Inlemanmphalhacken - MEDICAMENTOS 
1911001914:33 	• 
ENOXAPAR INA SOL INYECTABLE 40MG/0,4ML 
40 MILIGRAMOS, suacirrANEA. Cada 24 H... a« 

14 DIN 

Fecha: 19/11 /20191a:44 -Ubicad.: HOSP. PISO 7
,  - Servido: HOSFITALIZACION SE PTIMO PISO 

E.IircIón médica - MEDICINA GENERAL 

tore edema ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 

Subjellvo: ATIENDO LLAMADO DE ENFERMERIA. PACIENTE CON CIFRAS TE NSIONALES FUERA 
DE METAS AHORA CON 15510, REFIERE 

CEFALEA POR LO CUALSE AJUSTA MANEJO ANTIHIPERTENSNO. Objetivo:, 

Dlagnankoe e/Macadam. dala nota: DlagnéatIco principal .1(564 • OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO Fecha de dlagndegee: 1

7/110019. 

Edad al A/119.1111dd: 0 AA». 11565 -
ADHERENCIAS (O RIDAS1 INTESTINALES CON OBSTRUCCION, Fecha ar, diagnóretke: 

17/11/2019, Erlad al 
AlagnIallan Anoa. 8100. ABDOMEN AGUDO, Fecha da daonóandot 1

6/11/2019, Edad al diaordaller 47 Ah" 5104- OTROS DOLORES 
ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Ettello), Fecha 

de MorMalko: 16/1
1/201k Edad al dime/n.8de: 47 AM, K586 -OBSTRUCCION 

INTESTINAL (En Estudio). Fado da dlagnéalk: 11110019, &NO N 
dia46Nleo: 47 Mai. PIOX -111PERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En 

Eduild. Fecha de dlagnódhas18/11/2019. Edad al diagnóstico: 47 Mea, 
ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 
Firmado er.lrónkament• 

Documento Impreso al dfa 20/1172019 111315 

. -- 
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Tipo y número da Identificación: CC 66797291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGONP,  
Fecha de nacimiento (ad/nen/mei): 07109/11372 

Edad y minera 47 Mos, Femenino 
Idimencador Goleo: 9939350 

	
Flnandador. RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicación: HOSP. PISO 7•  Sanado: HOSPITAUZACION SEPTIMO rama: 720 

PISO  

 

CtiblICA NUESTRA 
SENORA DÉ LOS REMEDIOS 

NOTAS MÉDICAS 
INFLAMATORIO; OREN: SICC./2411 SERONESIATICOHEMOVADAOCC124H HEMÁTICO. 

DiaandatIcea no«. deepule da la nena: Magm5MIco pdncIpal K594 -OTRAS OBSTRUCCIONES OEL INTESTINO, Fecha da dlagnPatko: 17/1V2919, 
Edad al dlapadatIco: 47 Moelt565 ADHERENCIAS [IRISAS) INTESTINALES CON OBSTRUCCLON, Ferio da Manda«. 17111/2019, Edad al 
dleentallea: 47 Mos. R100-ABDOMEN AGUDO, Fecha de da0n«6«: 1641/2019. Edad al dlagrdellco: 47 Afle., 0194 -OTROS DOLORES 
ABOOMUntLES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Esludlo), Feche de Raen:ella. 16/11/2019, Edad al «apretada« 47 Aloa, 45611-OBSTRUCCIÓN 
INTESTINAL(En ENu&O, Facha da dlapodalleo: 1611/2019. Edad al dkonóelloto 47 Año., 110% HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) (En 
«ludo). Fachada diagnóstica 1E41/2019, Edad •1 M'anda.: 47 Mea. 

ANÁLISIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Pagina 14 de 22 

IDENTIFICACIONIACTUAL DELpACIENTE.  
TIRO y frtimero da Identillculón CC 657137291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento (ddinenhania): 07/06/1972 
Edad y género: 47 Afloa , 'menino 
Idaráficador «deo: 9934390 

	
FInandadon RED 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicación: HOSP. PISO r reorldre HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 720 

PISO  

Dec...manto Impreso al 010 21011/2019 11:13.03 

IDENTIFICACIÓN ACTIJALDEUPACIENTE  
Tipo y número de identificación: CC 66767291 

A4 PON 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Facha de nacimiento (ddenrniaaaa): 07/0411972 

Edad y género: 47 Mos, Femenino 
1 denlificadx único: 99311390 

	
Flnandader. RED 2 CHIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
Ubicackke HOSP. PISO r ¡Servicio: HOSPITAUZACION SEPTIMO 	C 720 

PISO  

CUNICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Neil. 15 tle 22 

NOTAS MÉDICAS 
20/11/2019 1106 
HERIDA QUIRURGICA NO APLIQUE SUSTANCIAS COMO ISODINE O ALCOHOL. 
Cantidad: 1 

ArnbulatornVEdarna -CUIDADOS EN CASA 
20/11/2019 1106 
RECONSULTE A URGENCMS SI: FIEBRE, E5CALOFRIOS. MAREOS.VONITO, 
CanIkted: 1 

ArnbutalonalEmerna -CUIDADOS EN CASA 
2071207911:06 
ACTIVIDAD FISICA: EVITE EL REPOSO, CAMINE VARIAS VECES AL DA 
CarOdad: 1 

AmbulatorlalEdema -CUIDADOS EN CASA 
20/11/2019 1106 
CITA DE CONTROL: SOUCITAR ENCONSULTA EXTERNA ENTRE 30Y 40 MAS 
Cantldad: 1 

Ambulatorka/Ealona -CUIDADOS EN CASA 
20'11201911:03 
DESEAMOS SU PRONTA RECUPERACIÓN 
Cantidad:1 

AmbalatodarEmema -CUIDADOS EN CASA 
20/11/2019 11.06 
DIFICULTAD PARA HACER DEPOSIOCH Y/0 DISTENCION ABDOMEN«. DOLOR ABDOMINAL DIJE NO CEDE.  
Gadd« I 

Arnbulatdda/Elbrna - CUIDADOS EN CASA 
2511/2019 1107 
CUMPURTRATAMIEt4TO MEMO INDICADO 
Cantidad: 1 
- RETIRO DE PINITOS EN CONTROL CON EL DR. FRANCO 
-RECLAMAR RESULTADO DE PATOLOG1A EN 2 SEMANAS 
- USO DE FAJAABOOMINAL PERMANENTE. 
-CUANTIFACION ESTRICATA DE PRODUCIDO POR DRENES Y LLEVAR REGISTRO. 

ArnbularnrIMExlena -CUIDADOS EN CASA 
20111/2019 1107 
CUMPUR TRATAMIENTO MEDICO INDICADO 
Caredaet1 
CONTROL PARA RETIRO DE OREN CON EL DR. FRANCO EL 2NI120191090AM PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 

Ambulatoria/Externa -MEDICAMENTOS EXTERNOS 
2011/20191106 
ACETAMINOFEN TABLUASCOMO 
2 TABLETA, ORAL, Cada 6 llama por 501as 
ACETAMINOFEN 1138 CADA 6 HORAS VA ORAL (RAM -12 A11141 PM 1130PM) POR S MAS 

Ambulatorio/Exilo« -CITARE CONTROL 
21/1120191196 
Camita De CROMO F« Sezánlanlo Por Espaciada En Chola °anual 
33 Dlaa 
CONTROL POP CON EL DR. LARA EL 19/12/2019 602020 TORRE DE CONSULTORIOS OUNICA REMEMOS. 

 

-IDENTIFICACIÓN,-,- 	ACTUAL DEL PACIENTE  
Tipo y número de identificación, CC 66767291 

 

CHICA NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

 

Fachada nacimiento (ridenrniaaaa). 07638/1972 

 

 

Edad y género: 47 Años, Femenino 

 

 

kkinfillcadoránko: 9935350 
	

Financiada.: RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

 

 

Litecacián: HOSP. PISO r rent«, HOSPITAUZACION SEPTIMO rama. 720 
PISO 

 

Pape.. 13 do 22 

NOTAS MÉDICAS 

Annie: ATIENDO UMAACO DE ENFERAIERIA. PACIENTE CON CIFRAS TENSIONALES FUE RA CE METAS, AHORA CON 150.00. REFIERE 
CEFALEA POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO ANTINIPERTENSNO. 

Mande manejo. AMLOMPINO 10 MG VO CADA DA 
DIPIRONA 2 GR EV OU 

Juall aculen do permanencia an N **Melo: CONDICION CUNICA. 

Fkmado par. JENNIFER ROSEROALAYON, MEDICINA GENERAL. Rogar« 75-B0102013, CC 1130/30211111 

ORDENES MÉDICAS 
InIeniaiheepaaktadan.MEOICAMENTOS 
19/11201916'47 
AMLODIPINOTABLETA 10MG 
10 MILIGFLAMOS, ORAL- Cada 24 Hong por 14 Cla. 

Inlemafroapkalodon-MEDICAMENTOS 
13.11/2019 11 47 
°PIPONA SOL INYECTABLE 16/21AL 
2 GRAMOS, ENDOVENOSA. Dobla UN«. Per 1 Dla 

Facha:20111/2019 10411- UbleacMec HOSP. PISO 7. -54~ HOS INTAUZACION SEPTIMO PISO 

Evoluoldn ~ea -CIRUGIA GENERAL 

Cama ademo ENFERMEDAD GENERAL 

ANAMNESIS 
SubJelfro: CIRUMAGENERAL 
DR. JORGE FRANCO- CIUGU, GENERAL 
MAYRA GOMEZ - MEIOCO INTERNO 

MARA LEONOR CORRALES 
EDAD:CAÑOS 

MAGNOS-MOS: 
1. POP DE LAPAROTOIMA CON EVE NTROR RAFIA • APENDICECTOMIA • LIBERACION DE MULTIPLES ADNERENCIAS 16/11/19 HALLAZGOS: 
DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CIRVERAPREINACON SACO HERNIARDIO DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON 
ADEHERENCLAS, «HERENCIAS DE EPIPLON A PAREDAABCOMINALY HACIA SACO HERNIARIO, ADHERENCIA FIRME QUE SE ENCUENTRA 
ENTRE LOS SO CM DEL ANGULO DE TREITZ Y QUE BE EXITENDE HASTAAPROXIMADAMENTE LOS 120 CIA CON FENOMENO DE BANDA PIJE 
GENERAOBSTROCCION INTESTINAL. GRANULOMAA CUERPO EXTRAÑO MEDIAL A COLON SIGUI:40E CON UNACAPSULÁ BIEN DEFINIOAY 
GRUESAGOSSYPILIOMA 
, APEN DICE OECAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICAAPENDICECTOMA INCIDENTAL POR COMPLEJIDAD DE MANEJO 
GUIRURGICO ABDOMINAL POR RE1NTERVENCIONES.// CULTIVO: NEGATIVO 

3. OBSEDIDAD OBESIDAD MORBIDA. 
4. ANTECEDENTE PATOLÓGICOS: HTA 

S. ANTECEDENTES QUIRURGICOS: COLELAP CONVERTIDA A LAPAROTOMIA HACE DOS AÑOS MANEJO EN UCI 

ANTIMOTERAPM 
ALIFICHJHASULBACTAM «11911/2019 

S: PACIENTE REFIERE MEJORA DEL DOLOR, NO EPISODIOS EMETICOS, TOLERANDO LAZA ORAL DIURESIS PRESENTE, DEAMBULACION 
PRESENTE. RIEGASINTOMAS RESPIRATORIOS. 
N OW: PACIENTE NIORATDA. NO TAQUICAROICA, NO SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA. 
ABDOMEN: GRAN PANICULO ADIPOSO, BLANDO, NO DOLOR A LA PAIPACION, HERIDA OUIRURGICA MEDINA NO SECRECION NO CAMBIOS 
Firmado ekctreSnIcamanta 	 Doeumenlo «preso el dla 20/1112019 11:1103 

«Nada: PACIENTE POP DE LAPAROTOMIACON EVENTRORRAFIAY UBERACION DE ADHERENCIAS QUIOEN POR HALLAZGOS DESCRITOS 
SE INDICO COBERTURA AISTISIOTICA HASTA RESULTADO DE CULTIVO EL CUAL EL DM DE HOY SALE NEGATIVO POR LO CUAL SE 
CONS EDE RA SUSPENDER. EN EL MOENTO LA EVOLUCION POP ABDOMINAL ES FVORABLE. TINEE DRENES ABDOMINALES SIN CRITERIO 
DE RETRO, SE CONSIDERA EVOLUCION SANSFACORIA SE DECIDE DAR SALDA CON ORDENES MEDICAS. 

Plan de muelo:5AL~ 

ACETAMINOFEN 1GR CADAS HORAS VA ORAL (AMA -12 AMA PM 1120P1.1) POR 5 DAS 
RETIRO DE PUNTOS EN CONTROI.CON EL DR FRANCO 
RECLAMAR RESULTADO DE PATOLOGIA EN 2 SEMANAS 
USO DE FAJA ABDOMINAL PERMANENTE. 
CUANT1FAMON ESTR1CATA DE PRODUCIDO POR DRENES Y LLEVAR REGISTRO. 
CONTROLPARA RETIRO DE OREN CON EL DR. FRANCO EL 20/114011110133A14 PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 
CONTROL POP CON EL DR. LAR., EL 111121/2019 IL-COAM TORRE DE CONSULTORIOS CIJNICA REMEDIOS. 
RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA 

Juedlleadeln da poremnenela en al sanada: RAUDA. 

FhTaade per. JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERRI2, FORUM., GENERAL. Reale« 11269 92.= 101193E09 

ÓRDENES MÉDICAS 
Ambulatoria/Edema - CUIDADOS EN CASA 
201112019 1106 
DESTAPE U1 HERNIA QUIRÚRGICAS DIAS DE LA CIRUGIA 
Cantidad: 1 

Ambulaloda/ExIon• • CUIDADOS EN CASA 
2(/11/201911:0$ 
EVITE LA FUERZA Y LEVANTAR OBJETOS PESADOS DURANTE 30 DI« 
Cantidad: I 

Arnbulatorla/Extema - CUIDADOS EN CASA 
2011201911:05 
SOBRE LA FIERIOA OUIRURGICAAPUOUE HIELO PROTEGIDO CON UNA TOALLA CADA 2 HORAS, POR 7 UTAS 
0.141.4:1 

AmtarlatodYEalerna - CUIDADOS EN CASA 
2011/2019 1106 
POR DIFICULTAD PARA RESPIRAR, DIFICULTAD PARACA:N.. COLORACIÓN AMARILLA DE LA PIE L Y OJOS 
CaNIdad: 1 

AmbLiatona/Elearna - CUIDADOS EN CASA 
20'1120191106 
SUPURACIÓN O SANGRADO POR LA HERIDA QUIRÚRGICA 
Cantldad: 1 

Arnbuldoala/Exharne • CUIDADOS EN CASA 
2011/2019 1106 
PATOLOGIA ;RECLAMAR EL RESULTADO EN EL LABORATORIO 10-12 OLAS HÁBILES Y LLEVAR AL CONTRCX. 
CaNklat 1 

Arnbuldono/Extxna - CUIDADOS EN CASA 
Florudo oleetranlearnante 

• 

CUNICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS 

Patena la de 22 

NOTAS MÉDICAS 
17111/2019. Edad N Ineratadee: 47 NY». 111565 -ADNERENCLAS [BRIDAS) INTESTINALES CON OISSTRUCCION Feche da allagrehtbo: 17111/2019. 
Edad al magma.« 4/ AA, RICO-ABDOMEN AGUDO. Feota do dbondarke: 1611/2019, Edad al Magneeer. 47 Aro., R104-OTROS DOLORES 
ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS (En Ealudlok Fecha de dlaperaelleo: 10/1VS019. Edad al dl mairke: 47 Aloa. N559.OBSTRUCCION 
INTESTINAL (En Estudio), Facha da dlaendülco: 1611101319, Edad al dlannetIox 47 «NANO% • HIPERTENS1ON ESENCIAL (PRIMARIA) (En 
Estudle). Fedva de *Bardado,: 161152019, Edad dbondatbm: d7nana 

Resuman do la marsoldn. PACIENTE POP DE LAPAROTORILA CON EVENTRORRARA Y LISERACION DE ADHERENCIAS OUIOEN POR 
HALLAZGOS DESCRITOS SE INDICO COSE RTURAMISTIBICTICA HASTA RESULTADO DE CULTIVO EL CUAL EL DA DE HOY SALE NE 
POR LO CUAL SE CONSEDERA SUSPENOE R. EN EL MOENTO LA EVOLUCION POP ABDOMINAL ES FVORABLE. TINE E DRENES 
ABDOMINALES SIN CRITERIO DE RETIO, SE CONSIDERA EVOLUCION SATISFACORIA SE DECIDE DAR SALDACON ORDENES MEDICAS. 

Estado mal paciere* Ornamento del entero: BUENA EVOLCION. 

ANAUSIS DEL CASO Y PLAN DE MANEJO 

Problona• cinto.. ~Mata. 

Flan de manejo: -ACETAMINOFEN 1GR DADAS HORAS MORALIZO« -13 AM 41 PM 11:»ID POR 5 DIA5 
- RETIRO DE PUNTOS EN CONTROL CON EL DR. FRANCO 
- RECLAMAR RESULTADO DE PATOLOGIA EN 2 SEMANAS 
• USO DE FILIAABCOMiNAL PERMANENTE. 
.0.1.1ANTWAcioN 65TRICATA DE PRODUCIDO POR DRENES Y LLEVAR REGISTRO. 
- CONTROL PARA RETIRO DE OREN CON EL DR. MANCO EL 211/11/20la 10101AM PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 
- CONTROL POP CON EL DR. LARA EL 19/121/2019 &ORM TORRE DE CONSULTORIOS CANICA REMEDIOS. 
-RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA. 

DeNho OS asolarla: Cama 

Remado por. JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERREZ_ CRUCIAL GENERAL. Roplatro 11269 92 CC 16091909 

Fed« 20/11/2019 1107 -Ubicad/1n: HOSR P130 7*. Sarda,: HOSPITALIZA.CION SEPTIMO PISO 

Egresa cake- CIRUGIAGENERAL 

INFORMACIÓN DEL EGRESO 
Causa de erneoe: ALTA MEMA 

IllooneNtea activo. deaou« da la nota °lag ndadco de «Pelo- K994- OTRAS OBSTRUCCIONES DEL «FESTINO. Facha de 41.9416•Soo: 
FIneado electrónIcanunte 	 Docurnenlo homo Odia 2511/201911:1393 Firmada elecalie  Manante 	 Documento Impreao al dla 20111/2019 11'.13:03 
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• . 
Timo 0 1~ • 

 y número de identficación: CC 45757291 

Paciente; MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
Fecha de nacimiento hidknin/aaar5: 07/05/1972 
Edad y género. 47 Mos, Femenino 
idendficadoT únIco: 9935350 	

inenCled04 RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

4.SENO ÍNIC CLA UESTRA OBRA M DE LOS REMEDIOS 
Sh 

dna: HOSP. PISO 7. 

CLINICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS 
Tipo y numero de idenoficacIón. CC 587137291 

aclente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

Fecha de nacimiento (ddntenlaaea): 07/011/1972 
Edad y género 47 Mos, Femenino 

FInencladat, RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

ama: 720 

INFORME DE EPICRISIS 

INGRESO- DELPAC IIKITEW2,71-7ffirrnITVa 
	 1 Servicio de In creer:, TODOS LOS SERVICIOS 

Remetió, ore o tr• ip S No Ramilla 	 Fern. Y hora ce In. reao: 191)/2019192i 	""Núm'  en; d• ¡nen:O: 59303SO 22 i4i, 	
I.I3r,ra,.

"%ett TIE19.9~402191EZEITT1.an. TSTWAVC-
% 

Feche: 16/11 (2019 1827- UbacaJdni TRIAGE - Servido: URGENCIAS 

Triada -ENFERMERA 

DATOS DE INGRESO 

Condklonea del palerie el Ingrem: Sobrio El imelente Bode: CDNN•edó 
"apodo general: Sueno Calma ademe: ENFERMEDAD GENERAL 

11.151:Croarz'Acexilaztut'ácslur,./1.3zreezzzeg=2,11.-Em-ADAEN 

REFE"NCIA PARA  
Revidónpor &Palm. 
SIsierne nemoldelce: %mai 

SIGNOS VITALES 
Presión ederNI (nonH9): 131/83 

Peeeldn erle del rneelle(nmhe): 1E0. 
Lupa torne PA: Breo I5LINIBM Frecuencia mallete (Lalkeln): 102 Puleo(Pulearrnin)t 102 Frecuencia Neebalorle(Reeplenle): 19 Saturación de celar. 92%  

TemperaturaCC): 37 Ceche del dolos 6 Eadede de conchabe: Alerte Dolor da le DIN: Normal 

CLASIFICACIÓN DEL TRIAGE 
Ciminceoldn del Idea: TRLAGE 

Requldó apoye reedloo: No Ineyesd aleanide Inicial: S/ 
Aelgeaclow No Ubicación: CONSULTC)R10 1 Servkle: URGENCIAS 
Obeerracioneet ANECEDENTES: PITA NIEGAALERGIAS 
DAR: CALLE 33 E 32 47E1- 317340E002 

/ pon ROSA ALEJANDRA OCASIONES CALA. ENFERMERIA 
-

AUXILIAR DE ENFERMERIA, Regleta* 78-2973°003 CC 1130558579 

Fuente de Infonsm 	motivo de consulta y enfenneded soba' 
"114=310%11410.~1.«1N19....~,1311,-Vira.SATC,: -REMITIDA DE CIJNICA NUESTRA' 

PACIENTE FEMENINA E DANOS OUE ASISTE REMITIDA DE CUNICA NUESTRA CON IDX OBSTRUCCION INTESTINAL PACIENTE QUE REFIERE CUADRO DE 5 MAS DE COLOR ABDOMINAL 
GENERAU7_ADD

ASOCIADOAAUSCENCIA DE DEPOSICIONES TRATOS, PICO FEB RIL NO CUANTIFICADOS, DUMMER EPISODIOS EMETICOS, INGRESAAANTERIOR INSTRUCION EL DA DE AYER DONDE REFIEREN EN HC TOMAN 
SERIE DE ABDOMEN CON PATRÓN COMPATIBLE CON OBSTRUCCION INTESTINAL CON INDICACION DE PASO DE TURNO OUIRURGICO PERO 
POR TRAMITE ADMINISTRATIVO ES R EADICIAA NUESTRA INSTITUCION. ANTECEDENTES PERSONALES PATOOGICOS: ATA FARMACOLÓGICOS

: LOSARTAN 50 MG 1 AL DA 
ALERGIAS: NIEGA CIRUGMS: COLEC1STECTOMIA. CESAREA POMEROY. EXAMEN FISICOiC/C: 

NORMOCEFALA, PUPILAS 1
SOCORICAS, R EACTNA8 A LA LUZ, MUCOSA ORAL HUMEO& CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS. 

CARDIOPULMONAR: RSCSRS NO SOPLOS, MV PRESENTE SIN SOBREAGR EGA005. ABDOMEN: AB COMEN CON ABU NOANTE PANICULO 
ADIPOSO, DOLOR ABDOMINAL GENERALIZADO CON RESISTENCIA DE PARED O/U:SE OMFTEEXTR E MIDADEB: E UTROFICAS , S IN EDEMAS, 
ReoleIón por sletereD: 

PULSOS POSITIVOS. SIC: GLASGOW 15,
15, NO FOCALTZACION NEUROLOGICAFI EL: SIN ALTERACIONES 

Pelqulamot Norme'. ~eme anlionaules Notmet %tema neveR9loot Norrn el. 

Firmado eleolrónicemerde 

°amuelo Impreso al dr. 20/1120I 9 11:1903 

INFORME DE EPICRISIS 
aluno. uttaies 

PA Slaldece (nonas) 131 PA Dleetrillca tmedm) 55 
Preek5n 

arleriaLmedla (namh9): 103 Frecuencia calma. (Latan** 102 Dlappd UL 5 el legre.° . 	

' 1-15.M1~~21473~27211e1TattrotiTim-ri,so., 
Cleonó mico pdocIPM 

01101100 ' 	
Dame rIpolón-del diese6stico:752

~313AUTZta,5? by..14-157.5. 
°No. dlegndietkoe del  NDINO 

0104 	
OTROS COLORES AB D0111 HALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 

	En E efe d 19 . 

1994.~«//111%galkeltlgt1WITLI£5~, .471 14,12.réP .;títidsn ho. 	lupciifusiertiEsENciAcrpRamiÁs 
1,1E14.1. 

conducta 

OBS ERVACION UNE ENCIT•S 
NVO 
DRENAJE POR SNO 
LEV HARTMAN 100 CC HORA 
RANIT DINA SO MG CADA 12 

HROAS 
BUS CAPINA COMPUESTA 1 CADA 8 HORAS EV 
METOCLOTRAMIDA 1 AMP CADA e HORAS EV 
SS LABORATORIOS 
SO SERIE DE ABDOMEN 
05 VALORACION POR CXGENERAL 
CSVAVISAR CAMBIOS 
GRACIAS 

Reepenuble, MARIA DEL PILAR DE LA HOZ DE ARCOS, MEDICINA GENERAL, Re0Fatre 1140932347, CC 1140052347 

Nrc/IlTirIe RESUMEN 
.1:113-471,11Wero-hrOlgklIEllrElp,,Ml~g~rOlEN,TMMTV971 

1:117,12111111r!'"*n9P151"CaleM 
Evolución mece. - CIRUGIA GENERAL 

Anállalc PACIENTE CON SIGNOS DE IRRITACION PERTTONEAL GENERALIZADOS, CLINICA DE PROCESO OBSTRUCTIVO INTESTINAL PERO ADICIONALMENTE CON IMAGEN DE CUERPO EXTRAÑO EN CAVIDAD 
2.  
Pin de manejo: 1. HOSPITALIZAR 

NVO 
3. 

SONDA NASOGASTRICAT VEBICAL A CYSTOFLO 4. SSN 120 CC HORA 
5. RANITIDINA 50 NO IV CADA 8 HORAS 
B. AMPICILNA SULBACyAM30 IV CAD e HORAS 
7. 11108CINA DIPIRONA I AIIP N CAD S HORAS 
8. SS LAPAROTORLA POR ABDOMEN AGUDO 
9. CS V AC 
10. 

PENDIENTE PARACLINICOS ORDENADOS POR MEDICINA 
GENERAL 11.50 GASES ARTERIALES 

JudlIcacIón de ~menda en el *mielo: LAPAROTOMM EXPLORATORIA POR ABDOMEN AGUDO Fecha: 17/1120190073 
Descripoldn opesatoda CIRUGIA GENERAL 
Diage6alleoe ectivee deapu 

del  a nota: R1C0 ABDOMEN AGUDO. Fecha de dlagndallai 10/11/2013 Eded al dlagnódlai 47 Año% R104 -OTROS DOLORES ABDOMINALES TICAS NO ESPECIFICADOS (En Edad»). Fecha de dlagedelko: 1
8/11G019, Edad alela 	47 Mo K566 

OBSTRUCCION INTESTINAL (En Ealudicó, Fecha de dlaordzecoi 1151112013 Edad 
el Mulata. 47 Anee, 110X HIPERTENS ION ESENCIAL 

(PRIMARIA/ea Eslud11. Feche de dlagndallus 16/11/2019. Edad el depnlelkor. 47 "%Dan nd Neo 
gelndpel• K554 -OTRAS OBSTRUCCIONES DEL 

INTESTINO (Previo, %Merla Palmado). Fecha de dnendobs 17/102013 Edad el die/y.6411w 4711h K565 -ADHERENCJAS 'BRIDAS/ 
INTESTINALES CON OBSTRUCCION Pacer

(bS, Fecha de dlepodelket 17/11/2019, Edad al dlecedaticot 47 Ana. 
Habanos: 1. DEFECTO VENTRAL SUPRA UMBILICAL DE CIRUGLA PREVIA CON SACO HERNIARD10 DE 10 CM CONTENIENDO EPIPLON CON ADEHERENCIAS 

PITOS. electrónicamente 

Documento impaceo el Eta 20/11/2019 1113113 

Peche 18 de 2 

K568 	
CZSTRUCCION INTESTINAL 

En Estudie 

CANICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS 
' ›-A,e,vn 

Tipo y número de Identificación: CC 66767291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 
FeChe de nacimiento Iddhern(se ea): 07036/1972 
Eded y género: 47 Alfoz, Femenino 
Identificador única: 9934350 	

Financiad« RED 2 UNIPS COOMEVA 

Ncerchln, HOSP. PISO 7. 	
CONTRIBUTIVO 

  

NICA NUETRA SCUEÑORA DE LO SS REMEDIOS 
Lamm.ezdiz

arT  

    

Página 19 de 22 

2. 
ACHER E NC 15 IIE EPIPLON A PARADA ABOOMINA/. V HAC1ASLCO HeRNIARIO ' 

	 -21225.119j 

. 	MaglEYi.14, .~,a,, aa,.W...  . . ° ''-'   	" ''' ZertZeUTEll 
3. 

ADHERENC01 FIRME OLIERE ENCUENTRA ENTRE LOS 50 CI,I DEL 
,
DTGULO DE TREITZ Y QUE SE EXTIENDE HASTAAPROMMADAMENTE LOS 120 CM CON FEPIONENO DE BANDA OUE O ENE RA OBSTRUCCIÓN INTESTINAL 4 	

U LOMA A CUERPO EXTRAÑO HENAL A COLON SIGIVOIDE CON 
UNA 

CAPSULA BIEN DE FINIDA Y GRUESA CONTENI EN°0 
EN SU 

COMPRESA, DE ESTE GRAN 
ULOMA SECRETA MATERIAL SEROPUR ULENTO NO FÉTIDO 

ICO ABDOMINAL POR REINTERVENCIONES E CECAL MACROSCOPICAMENE SANO AL CUAL SE LE PRACTICA APENDICECTOIDA mi ourrAt POR COMPLEJIDAD 
DE MANEJO de Herid. Limpie ConlarnIneda. 

Pía !mienta realle•doa: 545021 - LISIO DE 
ADHERENCIAS PERTTONEALES ISA ABIERTA, Principal al, Vta &Reglen Topc9M9ce A

91099o, Ch.. 
547403 - EVENTRORRAFIA VIAABIERTA,Polndeel No, 

Via A. Reside Topada. Abdomen. CID. de Horada Un& Confambude. 471102 - APE N DICECTOMIA VA ABIERTA, Pdectel I No, VRA. Región Taminia. Abdomen, Clima 
de Herid. UmPla Conlemlnad% Abdomen, Cacee de Herid« UmiNe CNemIntad11. 

549201  MITA de 	
DE CUERPO EXTRAÑO INTRAPERITONEAL (O DIU PERDIDO) POR LAPARoTOMIA. Pdalpel 

No, VIII A Repitan Topográfica 
541701 - LAVADO PE 

RITONEAL TERAPELFFICO VIA MUERTA. Pdnchlel No. TM A. Reglen Teregrálice Ablemen, Cleoe de Herida LNn1I. Conleminele. 

DeeedpcIón %peraleda: BAJO ANESTESIA GENERAL 
ASEPSIA Y ANT1SEPSIA 

COLOCACIÓN DE CAMPOS OUR U ROICOS 
1NCISION LINEA ME DIA SUPRA E INFRAUMBILJCAL , INGRESO A cAVIOAD POR PIANOS. IMPORTANTE sINDROME AOHERENCIAS 

SE REALIZA 
CORTE DE EPIPLON ENTRE PINZAS ROCHESTER Y LIGADURACON SEDA PRECORTADA O. SE LOGRA IDENTIFICACION 

DE BRIDA INTESTINAL 
LA CUAL SE LIBERA NO OBSERVANDO SUFRIMIENTO DE ASA INTESTINAL 

ALGUNA, EVISCERACION DE CAVIOAD. 
RE IDENTIFICA MASA MEDIA AL 

SIGNOIDES, SE REALIZA INCIsION CON APERTURA DE LA CAPSULA , TOMADA CULTIVO, EATRACCION 
DE 

CUERPO ENMARO 

(CONITRESOMA), DISECCION DE LA CAPSULA LOGRANCO EXTRACCION COMPLETA DE LA MISMA 
INSECCION DE MESO APENDICULAR CORTE ENTRE P/NERS CON LICIADURA DE SEDA PRECOFITADA HASTA LA BXS E, LA CUAL SE CLAMPEA CON 

KELLYs, CORTE CON BISTURI FRIOT EXCERESIS DEL APENDOE. UGADURA DE LA BASE APENDICULAR CON DOBLE SEDA PRECORTADA, FULGURACONI DE MUÑON APENDICULAR. 

RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS 
LAVADO DE CAVIDAD PERTIONEAL CON 2500 CC 

DE SIN , 
DRENA/E POR SUCCIÓN Y SECADO CON COMPRESAS. SE 

ALOJA OREN SILICONADOMEOIAL A COLON SIGMOIDE EN 3M0 CONDE SE ENCONTRABA EL CUERPO EXTRAÑO. S E EXTRAE POR CONTRABERTURA EN FOSA ILIACA WOUIE ROA Y e E FIJA A PIEL CON SEDA 2.0 
CALIDAD ) SE TALLAN COLGAJOS DE FASCIA , RESECANDO SACO HERNIADO DESCRITO Y RETIRANDO MATERIAL DE SUTURRA 

SE REALIZA EVENTORRAFIA CON SUTURA CONTINUA DE PROLENE 1.0. CERRANDO LA CAVIDAD 
	

(FASCLA DE MALA 

 SE ALOJA HEMOVAC DE 1M EN TC& SE EXTRAE POR CONTRABERTUFIA EN FLANCO DERECHO TSE FIJA A PIEL CIERRE

CON SEDA 2.0 
DE PIEL CON INTRADERMICA DE PROLE NE 3.0 

P4MITI. eargolnea, No Prole/ele: SI AMPICILNA SULBACTAM 
Cernplkedén, No Nuealra pera paiolegia, SI 
1301a1e de lar muedraa patellgleae 

109a4 APENDICE CECAL. Cenlided/ 1. obaerraeleneel PRODUCTO DE ATENDICECTOMIA 

L/Joan CAPSULA DE GRANULOMA CUERPO EXTRAÑO INTRA/U:10091AL cans«. 1. Obeentadones:CAPSULA DE GRANULDMA A CUERPO EXTRAÑO INTIMAD MATINAL 

Plan de Manejo 1, TRASLADO A PISO 
2. MEO 
& SONDA NASC

OASTRICAVVESICAL A LIBRE DRENAJE 4. OXIGENO POR cANULA NASAL 2 LT 5019 5. SSN 120 CC HORA 
G. HIOSCINA DI PIRONA 2 GIV CADAB HORAS 
7. RANITIDINA 50 MG IV CADA 6 HORAS 
B. METOCLOPRAMIDA 10 NO IV CADA 12 HORAS 9. 
10  USO

PICIL 
 DENFAJA 

A SULBA
ABDOMIN

CTAII
AL PERMANEN TE 
3 O IVCADA e HORAS 

11. 
DEAMBULACON USANDO FAJAABOOMINAL 

12. 
TERAPIA RESPIRATORIAODN INCENTIVO DOS VECES POR DA 13. CUIDADOS Y CUANTIFIACION DE DRENES 

14. CONTROL ESTRICTO DE LA-LE 
15. CONTROL DE SIGNOS VITALES.. AVISAR CAMBIOS 18. PE

cueNo de NDIENTE REPORTE DE CULTIVO INDIAOPERATORIO Re 	
cornmeaDL C11.19401 

Uta*. del paciente: Vivo 
Fecha:17/11/2019 1213 

Firrnedo electrónicamente 

Documento impreso el di+ 20/11/2019 111303 

Financiad« RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

arado: HOSPITAUZACION SEPTIMO 
PISO 

INFORME DE EPICRISIS 	 Pigke 20 de 22 

EvoluckInmidlee - 111)791PM1:611,11~11.19kaillif~lifi liTzW5.•  I.::,71-i 
c 

~.:
iNUG

AE. 
MGEITERAL 

F.,151.1  
An411919 PACIENTE EN CONTEXTO CE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO QUE ES LLEVADAA LAPARoTOMLA DON DE SE ENCUENTRA 
SEVERO PROCESO ACHERENCIAL A 50CM DEL ANGULO DE TREITZ QUE SE EXTIENDE HASTAAPROXIMADAMENTE 120 CM CON FENOMENO DE BANDA 

MANEJO 
QUE GENERA OBSTRUCCION INTESTINAL 

ADEMAS 
COMPRESOMA MEDIAL ACOLON SIGMOIDE. S E CONSIDERA PACIENTE DEBE DE CULTIVOS. 

RECIBIR 	
AUTN/311C° Y VIGILAR EVOLUCFON. CON CONTROL DE UQSIDOS ELIMINA 

Pian de manejo: 1. TRASLADOA PISO 	 DOS Y ADMINISTRADOS. PENDIENTE REPORTE 
2. NVO 
3. SONDA NASOGAOTRICAT VESICALA UBRE DRENAJE 4. OXIGENO POR CANULAPLeSAL 2 LT MIN 
5. SSN 120 CC HORA 
Ti. HIOSCINA Di OTRORA 20 TV CADA e HORAS ' 
7. RANITIDINA 50 MG IV CADA 5 HORAS 
9. 

METOCLOPRAMIOA 10 MG IV CADA 12 HORAS 
9, AMPICILNA SULTIACTALI3 43 TV CADA 6 HORAS (F11491 RITO 10. USO DE FAJA ABDOMINAL PERMANE NTE 11. 

DEAMBULACON USANDO FAJA ABDOMINAL 12. 
TERAPIA RESPIRATORIACON INCENTIVO DOS VECES POR DA 13. CUIDADOS Y CUANTIMAC1ON DE DRENES 

14. CONTROL ESTRICTO DE LA- LE 15. CONTROL DE SIGNOS VITALES. AVISAR GANSO, 16. 
PENDIENTE REPORTE DE CULTIVO INTRAOPERATORIO 

Juelleackin d• permanencia en el ~do:MANEJO MEDICO 
Feche: le/192019015e 
El/0°M0 médica - CMUGIA GENERAL 

Anállele, PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO QUE ES 
U. 

EVADAA LAPAROTOMIA 00N DE SE ENCUENTRA SEVERO PROCESO ADHERENCIAL QUE GE NERA OBSTRUCCJON INTESTINAL SUMADO A ESTO SE ENCONTRO COMPRESONW POR LO CUAL 
CLARA. PENDIENTE REPORTE DE CULTIVOS. Plan de manejo:- DIETA LiQUIDA CIARA 
LA PACIENTE DEBE REcIBIR MANEJOANTIB OTO° Y VIGILAR EVOLUCION, SE SOLCITA RETIRO DE SKI Y VESICAL SE INCIA DIETA LIOUIDA 

-RETIRO DE SNO Y VESICAL 
Juetlecadón de permanencia en el eeNkTot CONDICION 

CURFCA Fecha: 1191120191221 
EvelaMe medica - MEDICINA GENERAL 
Aneada:. 
Plan de manejo: . 
Juzliflaeldn de permanencle amad marrido:. 
Feche/ 19/11201809:/9 
O/Muden médIce - CIRUGIA GENERAL 

Ardida: PACIENTE EN CONTEXTO DE OBTRUCCION INTESTINAL POR LO FUE LLEVADA A LAPAROTOMIA HOY INA 3 DE POP CONTINUA CON MANEJO ANTIBIÓTICO TOLERANDO VIA ORAL POR O CUAL SE ESCALONAR DIETA SENIBLAH 
ESTAMOS PENDIENTES DE REPORTE DE CULTIVOS. 
Plan de maneje:- DIETA SEMIBLAN 	 DA, DEBE CONTINUAR VIGILANCIA MEDICA. 

DA/NO IACTEOS, NIPOGRASN - ENOXAPARINA 40 MG SC 0/411 
• DEAAIBULACION 

Juellecackln de pennanencle en el zenIcke CONDICION CUNICO 
Fecha: 10/11/2019 14:32 
Evolución médica -MEDICINA GENERAL 
AMIlehc SE ABRE HISTORIACUITICA PARA REFORMULAR 
Plan de menajo: , 

JectIlIceddn de pelmenencle en el eeivIcix CONDICION CLINICA 
Fecha: 19/11/20191944 
Evolución médica - MEDICINA GENERAL 
AMAN.: ATIENDO LLAMADO DE 

ENFERMERA... PACIENTE 
CON CIFRAS TENSIONALES FUERA DE METAS, AHORA CON 150/90, REFIERE 

CEFALEA POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO ANTIHIPERTENSIVO. Plan de meollo: AMLODIPIN010 MG VO CADA DIA 
DIPIRONA 2 OR EV DU 
AnIllicacIón de perrnenencM en el enNickt CONDICION CUNICA 
Fecha: 20/11/2019 1049 
Evolución médica -CIA UG1AGENERAL 
Flrmedo e ledrónIamct  

Documenle kepiseo al ella 20N1/2019 11:13:03 
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UPACIENTE,—  
Tipo y número  de Identificación: CC 66767291  
Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGOO  
Fecha de naohniento (dkllmm/aaaa): 07/05/1972  
Edad y género: 47 Años, Femenino  
Identikador único: 9938350 	Flnanclador. REO 2 UNIPS COOMEVA 

CONTRIBUTIVO 
UbicamM: HOSP. PISO 7. 'Servicio: HOSPITALIZACION SEPTIMO rama: 720 

PISO  
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alca NUES 
SEN

to
ORA DE LOS 

A  
REMEDIOS 

IDENTIFICACIÓN ACTUAL: DEL. PAC IENT E  
Tipo y número de identificación: CC 86787291 

Paciente: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON 

Fecha de nacimiento (dd/rnmfaaaa): 07/0811972 

Edad y género: 47 Años, Femenino 

Identificado...Mico: 9938350 
	

Financiada: RED 2 UNIPS COOMEVA 
CONTRIBUTIVO 

Ubico:km: HOSP. PISO 7' Servido: HOSPITAU7_ACION SEPTIMO Cama: 720 
PISO 

Pagine 21 de 22 

_ afmo; NUESTRA 
SENORA DE LOS REMEDIOS 

• • 	' 
RADIOGRAF. DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) 
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECI MEN DE RECONOCIMIENTO 2 
COLORACION GRAN Y LECTURA PARA CUALQUI ER MUESTRA 1 
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES 1 
TIEMPO DE PROTROLIBINA (TP) 1 
TIEMPO DE TROIAISOPLASTINA PARCIAL (TTE) 1 
IIEMOGRAMA n/ (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITRCCITARIOS LEUCOGRAMA 
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRÓNICA E HISTOGRMAA)AUTOMATIZACO 

1 

ACIDO LACTICO (L-LACTATO)SEMIAUTOMATIZACO 1 
AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 1 
MURRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 1 
CLORO 1 
POSFATARA ALCAUNA 1 
GASES AN'ERIALF-S (EN REPOSO O EN EJERCICKII 1 
IPASA 1 

' NITRÓGENO UREICO 1 
POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 1 
SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 1 
TRANSAMINASA GLUTAIAKA-PIRUVICA (MARINO ANIMO TRANSFERASA) 1 
TRANSAMINASA GLUTALUCO OXALACETICA (ASPARTATO MANO TRANSFERASA) 1 
CREATININA Eh! SUERO U OTROS FLUIDOS 1 
PROTEINAC REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO 1 
UROANALISIS 1 

Médico que elabora el en.... JORGE ENRIQUE FRANCO GUTIERREZ, CIRUGIA GENERAL Regid. 11255 92, CC 16803E00 

• 

INFORME DE EPICRISIS 

RESUMEN DE LA ATENcidrItilffisAtithítÉ7iiiAtillari0:11~19ro" 

PACIENTE POP DE LAPAROTOMIÁ CON EVENTRORRAF1AY UBERACION DE ADHERENCIAS 01.110EN POR HALLAZGOS DESCRITOS SE 
INDICO COBERTU RAAB11BIOTICA HASTA RESULTADO DE CULTIVO EL CUAL EL OMITE HOY SALE NEGATIVO POR LO CUAL SE CONSEDERA 
SUSPENDER. EN EL MOENTO LA EVOLUCION POP ABOO/MAL ES FVORABLE, TINEE DRENES ABDOMINALES SIN CRITERIO DE RETIO. SE 
CONSIDE RA EVOLUCION SATISFACORIA S E DECIDE DAR SALDACON ORDENES MEDICAS. 
Han de manejo: RAUDA 

• ACETAMINOFEN 1GR CADA B HORAS VLA ORAL (SAM-12 -S PM 11:30PM) POR 5 DIOS 
- RETIRO DE PUNTOS EN CONTROL CON EL DR. FRANCO 
- RECLAMAR RESULTADO DE PATOLOGIA EN 2 SEMANAS 
- USO DE FAMASCO/411AL PERMANENTE. 
• CUANTIFACK)N ESTRICATA DE PRODUCIDO POR DRENES Y LLEVAR REGISTRO. 
• CONTROL PARA RETIRO DE OREN CON EL DR. FRANCO EL 28/11/2019 10:00AM PREGUNTAR EN EL PRIMER PISO CONSULTORIO 
-CONTROL POP CON EL DR. LARA EL isvimoui 0.00AM TORRE DE CONSULTORIOS CU N ICA REMEDIOS. 
- RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA 
Justificación de pernmencla en el »Melo: SAUDA 

'di 11.JT.j,--./W---941:-..1.1U5r#1.X.111111...'211-.~111111.19711VZi~»91PUPKV..E1148  
KSO4 OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO 	 Principal 	Confirmado 
K5E6 ADHERENCIAS (BRIDAS] INTESTINALES CON OBSTRUCCION 	 Releclonado Confino. do 
R1(10 ABDOMEN AGUDO 	 PdricIpal 	Conerrnado 
110X 	IIIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 	 Relacionado 	En Estudio 
K566 OBSTRUCCION INTESTINAL 	 Relacionado 	En Estudio 
0104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 	 Relaclenade 	En Envidio 

•  

INFORME DE EPICRISIS 

I X .1 

Unidades de &almete del paciente 
CIRUGIA, URGENCIAS. HOSPITAWACION 

Diagnóüleo principal detentar, 

K564. OTRAS OBSTRUCCIONES DEL INTESTINO 
Remitido a otra IPS: 	No 
Servicio de eg rezo: 	TODOS LOS SERVICIOS 

RESUIEM5P9k15Ñ DEL PACIEN50090ÓCO-int499~PÁ 

Otros medlunentoe 	

P  

RANITIDINA SOLUCIÓN INYECTABLE 50MG/2ML 
SODIO CLORURO SOLUCIÓN INYECTABLE 0.011/1002M1 

Tipo de trelmiento recibido durante lit utenela Medico E-1  Quirúrgico 

E."7,-...W.1-747:W ,71:11SINFORMACTONÓEP. EGRESÓW.1'1%  
Causa de egreso: ALTA MEO/CA 

Condiciones generales e la Mide: 
BUENA EVOLCION 
Med lcarnentos Ambulatodos. 
MEDICAMENTOS EXTERNOS 

ACETAMINOFEN TABLETA 55300 :2 TABLETA. ORAL Cede 6 Horas, para Diga A partir del: 201D-11-20 

Otros medicamentos 
AGUA ESTERIL SOLUCIÓN INYECTABLE 5ML 
AMLODIPINO TABLETA 10MG 
AMPICILINNSULBACTAM POLVO LIOFILI7A001.50 
HARTMAN SOLUCIÓN INYECTABLE SO3ML 
LOSARTAN TABLETA SUNG 
MEIOCLOPRAMIDA SOLUCIÓN INYECTABLE 10MG2ML 
N BUTILBROMURO HIOSCINNDIPIRONA SOL. INYECTABLE 2,5EVF3AL 
Firmado electrónicamente Documento Impreso A die 20/11=9 11:12XL3 Firmado Mechón:macote 	 Documento Impreso A die 2011112019 1111.03 

• 
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