Fecha Actual : jueves, 11 marzo 2021

o CLIN ICA Pagina 1/1

3¢ FARALLONES HISTORIA CLINICA

INGRESO TRIAGE 3
DATOS PERSONALES
Nombre Paciente: JOSE ANTONIO ALVAREZ LOPEZ Identificacion: 10476528 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 18/abril/1945 Edad: 74 Afios \ 4 Meses \ 14 Dias Telefono: 3108418946
Direccion: CL 6 6B 26
DATOS DE AFILIACION
Entidad: COOMEVA EPS SA Regimen: Regimen_Simplificado
Plan Beneficios: EPS - RED INTEGRADA CALI (FACTURACION) Nivel - Estrato: EPS RANGO 1 (11.5%) 2020
tableCell1 tableCell2 tableCell3 Contributivo
DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 1 01/09/2019 14:45
Responsable: Telefono Resp:
Direccion Resp: N° Ingreso: 789058 Fecha: 1/09/2019 2:31:47 p. m.
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa:  Enfermedad_General
Reingreso: No F.C. 75,0000 F.R. 16,0000 T.A. 130/90 Tem 37,0000 Peso 90,0000 Glasgow 15,0000
P-
Motivo de REMITIODP OR HERNIA INGUINAL DERECHA ENCARCELADA
Consulta
Enfermedad PACIENTE CON ANTECDMT D EHERNIA INGUINOESCROTAL DERECGA. QUIEN HACE 1 DIA PRESENTA DOLOR INTENSO IN REDUCIOCN DE HERNIA. NIEGA ALGUN OTRO
Actual SITNOMA. VENE REMITIDO DE HFPS CON ECOGRAFIA QUE REPORTA HERNIA INGUINOESCROTAL DERECHA NO REDUCIBLE ENCARCELADA. HIDROCELE SEVERO DERECHO.
Examen ORL: MUCOSAS HUMEDAS. ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADASC/P. RUIDO CARDIACOS RITMICOS, NO SOPLOS, MV CONSERVADO EN ACP, NO ESTERTORES, NO
Fisico SIBILANCIASABD. DEPRESIBLE, BLANDO, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONELA, G/U. SE PALPA HERNIA INGUINOESCROTA DECHA, NO REDUCIBLE, CON CAMIOS DE
EQUIMOSIS, DOLR INTSO A LA PALPAIOCN. EXT SIMETRICAS, NO EDEMA,P ULSOS DISTALES PRESENTES. LLENADO CAPILAR MENOR A 3 SEGSNC: GLASGOW 15/15, NO DEFICIT
NEUROLOGICO APARENTE.
Analisis PACIENTE CON CLINICA DE HERNIA IGNUIOESCORTAL DERECHA ENCARCELADA. SE DECIDE DAR ANLAGESIA SS VAL X CX GENEAL PAA DFINIR CONDUCTA QX. PACIENTE
AFIRMA NETENDER.
CONCILIACION MEDICAMENTOSA
FARMACO DOSIS FRECUENCIA ADMINISTRACION VIA OBSERVACIONES
ANTECEDENTES
Tipo Descripcion
INDICACIONES MEDICAS
Tipo de Indicacion Urgencias_Observacion

DEJAR EN OBSERVACIONNADA VIA ORALLEV SSN AL 0.9% DEJAR A 80 CC / HORAHIOSCINA + DIPIRONA 1 AMP EV CADA 8HORASTRAMADOL 5 MG SC DUVAL X CX GENERALGRACIAS

Destino del Paciente Urgencias Observacion
INTERPRETACION MEDICA
Codigo Nombre Descripcion Interpretacion
DIAGNOSTICOS
K403 HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, CON OBSTRUCCION, SIN GANGRENA
PLAN DE MANEJO
Cantidad Descripcion
1 TRAMADOL 50MG/ML SOLUCION INYECTABLE
50 MG SC bU
3 HIOSCINA N-BUTIL BROMURO+DIPIRONA 20+2.5G/5ML SOLUCION INYECTABLE
1 MAP EV CADA 8HORAS
1 CLORURO DE SODIO 0.9PP X 1000ML SOLUCION INYECTABLE
DEJAR A 80 CC/HORA
Profesional MOLINA GIRALDO WALTER STIVEN
Tarjeta Profesional 1128423479
Especialidad: MEDICINA GENERAL
FIRMADO DIGITALMENTE
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: DYCAMACHO

LICENCIADO A: [CLINICA FARALLONES S.A.] NIT [800212422-7]
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CONTROL URGENCIAS
DATOS PERSONALES
Nombre Paciente: JOSE ANTONIO ALVAREZ LOPEZ Identificacion: 10476528 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 18/abril/1945 Edad: 74 Afios \ 4 Meses \ 14 Dias Telefono 3108418946
Direccion: CL 6 6B 26
DATOS DE AFILIACION
Entidad: COOMEVA EPS SA Regimen: Regimen_Simplificado
Plan Beneficios: EPS - RED INTEGRADA CALI (FACTURACION) Nivel - Estrato: EPS RANGO 1 (11.5%) 2020
DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 2 (Fecha: 01/09/2019 15:11:14)
Responsable: Telefono Resp:
Direccion Resp: N° Ingreso: 789058 Fecha: 1/09/2019 2:31:47 p. m.
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General
EVOLUCION

PACIENTE CON HERNIA INGUINOESCROTAL DERECHA SE REDUCE FACILMENTE A LA EXPLORACION / SE DECIDE DEJAR OBSERVACION / SE SOLICITAN PARACLINICOS / HEMOGRAMA/
PCR / CREATININA/ REEVALORAR CON REPORTES

OBSERVACIONES Y OTROS
HERNIA INGUINOESCROTAL DERECHA

ANTECEDENTES

Tipo Descripcion

INDICACIONES MEDICAS

Tipo de Indicacion Urgencias_Observacion

ANALGESIA / ORDEN DE PARACLINICOS /
Destino del Paciente Urgencias Observacion

DIAGNOSTICOS
K409 HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCION NI GANGRENA

INTERPRETACION MEDICA

Codigo Nombre Descripcion Interpretacion
902209 902209 - HEMOGRAMA Il Examen
(HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Resultado Unidades Alarma Valor

RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES |Minimo -
ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA Técnica
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA

Valor Maximo Bacteriélogo

ELECTRONICA) AUTOMATIZADO Recuento De Eritrocitos 4.66
X1076/Ul 4.18
- 5.48 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Hemoglobina 14.9
Gr/DI 14
- 18 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:

Nota:Los Rangos De Referencia Han Sido Cambiados El 29/04/2019.

Nombre reporte

: HCRPHistoBase

Hematocrito 44.9

% 40

- 54 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Volumen Corpuscular Medio 96.4

Fl (Alarma) 80

- 94 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Hemoglobina Corpuscular Media 32.0

Pg (Alarma) 26.5

- 314 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Concentraciéon De Hemoglobina Corpuscular Media 33.2

Gr/DI 31.9

- 34.8 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Ancho De Distribucién Eritrocitario Ds 52.8

Fl (Alarma) 37.8

- 46.1 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Ancho De Distribucion Eritrocitario Cv 14.8

% (Alarma) 12.3

- 14.3 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:

LICENCIADO A: [CLINICA FARALLONES S.A.] NIT [800212422-7]

Usuario: DYCAMACHO



Nombre reporte : HCRPHistoBase

Recuento De Leucocitos 6.74

X1073/U1 3.91 i

- 8.77 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Neutrofilos # 5.88

X1073/Ul 1.82 i

- 7.42 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Neutréfilos % 87.30

% (Alarma) 40.3

- 74.8 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Linfocitos # 0.55

X1073/U1 (Alarma) 0.85

- 3 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Linfocitos % 8.20

% (Alarma) 12.2

- 471 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Monocitos # 0.14

X1073/UI (Alarma) 0.19

- 0.77 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Monocitos % 2.10

% (Alarma) 4.4

- 12.3 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Eosindfilos # 0.15

X1073/U1 0.03 .

- 0.44 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Eosindfilos % 2.20

% 0 i

- 4.4 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Basdfilos# 0.01

X1073/Ul 0.01 )

- 0.05 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Basdfilos % 0.10

% 0 )

- 0.7 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Granulocitos Inmaduros # 0.01

X1073/U1 0 i

- 0.09 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Granulocitos Inmaduros % 0.10

% 0

- 0.6 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Normoblastos # 0.00

X1073/UI 0 ’

- 0.1 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Normoblastos % 0.00

a/o

- Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:
Recuento De Plaquetas 180

X1073/U1 150 i

- 450 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica:

Nota:Los Rangos De Referencia Han Sido Cambiados El 29/04/2019.

Volumen Plaquetario Medio 10.10

Fl 6.5

- 12 Jayver David De Avila
- Tp 2884 Tecnica: Citometria De Flujo Fluorescente

Nro. Orden: 6129511
Nombre Examen: HEMOGRAMA IIl (HEMOGLOBINA HEM

Informacién adicional: Resultado Pendiente
Indicador Correcion: INICIAL

LICENCIADO A: [CLINICA FARALLONES S.A.] NIT [800212422-7]

Usuario: DYCAMACHO




906913 906913001 - PROTEINA C REACTIVA
CUANTITATIVA (NEFELOMETRIA)

Examen Resultado Unidades
Alarma Valor Minimo - Valor
Maximo Bacteriélogo Técnica
Proteina C Reactiva 1.24 Mg/DI
(Alarma) 0 -
0.5 Jayver David De Avila - Tp 2884
Tecnica: Inmunoturbidimétrico

Nro. Orden: 6129511
Nombre Examen: PROTEINA C REACTIVA CUANTITATI

Informacién adicional: Resultado Pendiente
Indicador Correcion: INICIAL

903895 903895 - CREATININA EN SUERO U
OTROS FLUIDOS

Examen Resultado Unidades
Alarma Valor Minimo - Valor
Maximo Bacterislogo Técnica
Creatinina En Suero 1.19 Mg/DI
0.7 - 1.2
Jayver David De Avila - Tp 2884 Tecnica:
Enzimatico

Nota:Los Rangos De Referencia Han Sido Cambiados El 29/04/2019.
Nro. Orden: 6129511
Nombre Examen: CREATININA EN SUERO U OTROS FL

Informacién adicional: Resultado Pendiente
Indicador Correcion: INICIAL

902209 902209 - HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS
LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA) AUTOMATIZADO

EXAMENES

906913 906913001 - PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVA (NEFELOMETRIA)
903895 903895 - CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS

Profesional JARAMILLO OSPINA JESUS ANDRES

Tarjeta Profesional 3421/92
Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

FIRMADO DIGITALMENTE

LICENCIADO A: [CLINICA FARALLONES S.A.] NIT [800212422-7]

Usuario: DYCAMACHO
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TRASLADO INTERNACION O EGRESO URGENCIAS

DATOS PERSONALES

Nombre Paciente: JOSE ANTONIO ALVAREZ LOPEZ Identificacion: 10476528 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 18/abril/1945 Edad: 74 Afios \ 4 Meses \ 14 Dias Telefono: 3108418946
Direccion: CL 6 6B 26
DATOS DE AFILIACION
Entidad: COOMEVA EPS SA Regimen: Regimen_Simplificado
Plan Beneficios: EPS - RED INTEGRADA CALI (FACTURACION) Nivel - Estrato: EPS RANGO 1 (11.5%) 2020
tableCell1 tableCell2 tableCell3 Contributivo
DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 3 01/09/2019 17:45
Responsable: Telefono Resp:
Direccion Resp: N° Ingreso: 789058 Fecha: 1/09/2019 2:31:47 p. m.
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa:  Enfermedad_General

Diagnosticos:
DX:1. HERNIA INGUINOESCROTAL DERCHA REDUCIBLE
Problemas:

Resumen de la Atencion:

PACIENTE CON ANTECDMT D EHERNIA INGUINOESCROTAL DERECGA. QUIEN HACE 1 DIA PRESENTA DOLOR INTENSO IN REDUCIOCN DE HERNIA. NIEGAALGUN OTRO SITNOMA.
VENE REMITIDO DE HFPS CON ECOGRAFIA QUE REPORTA HERNIA INGUINOESCROTAL DERECHA NO REDUCIBLE ENCARCELADA. HIDROCELE SEVERO DERECHO. SE VALORD POR
PARTE DE C GEENRAL. SE LE RELAIZA REDUCIOCN DE HERNIA LA CUAL REDUCE SIN COMPLIACION, NO DOLOR ABDOINAL NO ABDOMEN AGUDO. PARACLINICOS NORMALES SE
DECIDE DAR EGRESO CON RECOMENDACINES, CONTROL AMBULATORIO. PACIENTE AFIRMA NETENDER.

Examen Fisico:

ORL: MUCOSAS HUMEDAS. ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADASC/P. RUIDO CARDIACOS RITMICOS, NO SOPLOS, MV CONSERVADO EN ACP, NO ESTERTORES, NO
SIBILANCIASABD. DEPRESIBLE, BLANDO, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONELA, G/U. EXT SIMETRICAS, NO EDEMA,P ULSOS DISTALES PRESENTES. LLENADO CAPILAR MENORA 3
SEGSNC: GLASGOW 15/15, NO DEFICIT NEUROLOGICO APARENTE.

Comentarios:

PACIENTE CON ANTECDMT D EHERNIA INGUINOESCROTAL DERECGA. QUIEN HACE 1 DIA PRESENTA DOLOR INTENSO IN REDUCIOCN DE HERNIA. NIEGAALGUN OTRO SITNOMA.
VENE REMITIDO DE HFPS CON ECOGRAFIA QUE REPORTA HERNIA INGUINOESCROTAL DERECHA NO REDUCIBLE ENCARCELADA. HIDROCELE SEVERO DERECHO. SE VALORD POR
PARTE DE C GEENRAL. SE LE RELAIZA REDUCIOCN DE HERNIA LA CUAL REDUCE SIN COMPLIACION, NO DOLOR ABDOINAL NO ABDOMEN AGUDO. PARACLINICOS NORMALES SE
DECIDE DAR EGRESO CON RECOMENDACINES, CONTROL AMBULATORIO. PACIENTE AFIRMA NETENDER.

Signos Vitales: T.A.: 120/8 FC: 75,00 FR: 16,00 Temp: 37,00
0 00 00 00

ANTECEDENTES

Tipo Descripcion
INDICACIONES MEDICAS

Tipo de Indicacion Salida_Consulta_Externa
SALIDA

DIAGNOSTICOS
K409 HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCION NI GANGRENA

INTERPRETACION MEDICA
Codigo Nombre Descripcion Interpretacion
PLAN DE MANEJO

Cantidad Descripcion

1
- VALORACION POR CONSULTA EXTERNA PRIORITARIA CON CIRUGIA GENERAL

Profesional MOLINA GIRALDO WALTER STIVEN
Tarjeta Profesional 1128423479
Especialidad: MEDICINA GENERAL

FIRMADO DIGITALMENTE

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: DYCAMACHO

LICENCIADO A: [CLINICA FARALLONES S.A.] NIT [800212422-7]
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