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DATOS PERSONALES :
Nombre: CATERINE GONZALEZ OROZCO Documento: CC 1088251124 Sexo: FEMENINO

Fecha de Nacimiento: 1987/06/19 Edad: 34 ANOS 11 MESES 19 DIAS Procedencia: PEREIRA

Domicilio: MZ 43 B CS 3 VILLA DEL PRADO Teléfono: 3152182876
Estado Civil: INDETERMINADO Ocupacion: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADQ OCUPACION

Acudiente:

DATOS DEL INGRESO

Nuamero del Ingreso: 1830699
ingreso: CLASIFICACION ADULTOS CLINICA  Servicio salida: PENSION PRIMERA

echa del Ingreso:  2022/06/07 Fecha de salida: 2022/06/08
del Ingreso: 13:56:00 Hora de salida: 12:53:48

Entidad: EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S A

Ll'bo de Afiliacion: COTIZANTE Categoria: A Plan: EP.S. SURA POS 2020
Fl

TRIAGE
Fecha: 2022/06/07 Hora: 13:56:00 Numero: 3458652

CLASIFICACION ADULTOS CLINICA

TRIAGE CLINICA
SIGNOS VITALES.

Fecha: 2022/06/07 Hora: 14:16:11  Cédigo Formato:451

| "so2 | FcF | GLA |EDO)
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|

TSI | TDI | TME FCM FRM TEM

80 (1033333 126 18 %5 | 98 | 1 15

FECHA |HORA| PESO | TALLA | mC
2022/06/07| 1408 | 712 | 162 | 000 | 150 |
MOTIVO CONSULTA ENFERMEDAD ACTUAL

DESDE AYER DOLOR ABDOMINA EPIGASRTICO PASO LA NOCHE CON DOLOR NAUSEAS, REFEIRE

AN @ DEDE LA TARDE DE HOY SE HA INCREMENTADO IRRIADOAD A FOSA ILIACA DERECHA , EMESIS EN L
ATARDE.

HALLAZGOS CONSULTA

CAUSA EXTERNA ENFERMEDAD GENERAL
. ”

L

EMBARAZADA NO

ORIGEN DEL PACIENTE DIRECTAMENTE DEL HOGAR
TRIAGE

CLASIFICACION TRIAGE

DESTINO URGENCIAS ADULTOS

; I\U»t‘,‘

MURILLO PIEDRAHITA ESTEFANIA CC 2434642 REG: 17032 FIRMA: “Blflv-’%
MEDICINA GENERAL
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NOTA DE INGRESO

URGENCIAS ADULTOS CLINICA Fecha: 2022/06/07 Hora: 14:19:00 Numero: 3458671

INGRESO MEDICO

Fecha: 2022/06/07 Hora: 14:23:20 Cédigo Formato:452

® NOTA DE INGRESO

MOTIVO CONSULTA

ENFERMEDAD ACTUAL

PLAN DE MANEJO

CAUSA EXTERNA
TIPO DE DIAGNOSTICO
CLASE DE ATENCION
TIPO DE CONTINGENCIA
DIAGNOSTICO DE INGRESO
ANTECEDENTES PERSONALES
EMBARAZADA ACTUALMENTE
NO REFIERE
FARMOCOLOGICOS
REVPOR SISTEMAS - MED ACTUAL
SINTOMATICO RESPIRATORIO
CABEZA Y CUELLO
0JOS
ORL
TORAX
CARDIACO
PULMONAR

ABDOMINAL

MC TENGO MUCHO DOLOR EA DESDE AYER DOLOR ABDOMINA EPIGASRTICO PASO LA N

IOCHE CON
DOLOR , NAUSEAS, REFEIRE DEDE LA TARDE DE HOY SE HA INCREMENTADO IRRIADOAD A FOSA
ILIACA DERECHA , EMESIS EN L ATARDE. NO ALERGIAS A MEDICAMETNOS, NO ANTEC PAT ,ANTE DE
TRASTORNO DE PANICO / DEPRESION . FUM 9/06/22 PLANIFICA ACTIVIA 21

PACIENTE ESTBALE HEMODINAMICAMETNE SIN DIFICULTAD RESPIRAOTIRA SIN RESPUESTA
INFLAMAOTIRA , HIDRATADA, TAQUICARICA, ALGICA , RS CS RS NO SOPLOS CAMPOS PULMONARES
CON MV LIMPIO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE CON DOLOR EN FOSA ILIACA DERECHA , NO
BLUMBERG , NEUROLOGICO SIN DEFICIT NO FOCALIZACION NO MENINGEOS .

PACEINTE CON HC ANOTADA DOLOR ABDOMINAL A ESTUDIO A DESCARTAR APENDICITIS VS
EMBARAZO ECTOPICO U OTROS , SS LABS DE INGRESO Y MANEJO SINTOMATICO. ALVARADO
SCORE § PUNTOS , REVALORACION CON REPORTES . ¢

ENFERMEDAD GENERAL
IMPRESION DIAGNOSTICA
AMBULATORIA URGENCIAS
ENFERMEDAD GENERAL

R104 - OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS

HC

HC

NO

CON SINTOMAS - HC
SIN SINTOMAS

SIN SINTOMAS

SIN SINTOMAS

SIN SINTOMAS

SIN SINTOMAS

SIN SINTOMAS
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GENITOURINARIO

SIN SINTOMAS
Motisce SIN SINTOMAS
VASCULAR PERIFERICO SIN SINTOMAS
Nerf g SIN SINTOMAS
T SIN SINTOMAS
2y SIN SINTOMAS
EXAMEN FISICO
ASPECTO GENERAL OESCRITO
CABEZA Y CUELLO NORMAL
CARDIOPULMONAR NORMAL
—— NORMAL
ABDOMEN To——
GENITOURINARIO NORMAL
EXTREMIDADES NORMAL
NEUROLOGICO NORMAL
PIEL Y FANERAS NORMAL
MENTAL NORMAL
MEDICO NOTA DE INGRESO \ .-
MURILLO PIEDRAHITA ESTEFANIA cC 23ud642 REG: 17032 FIRMA: ‘Aufm'b;ilol
MEDICINA GENERAL
EVOLUCION
URGENCIAS ADULTOS CLINICA Fecha: 2022/06/07 Hora: 1419:00 Namero: 3458671
EVOLUCION MEDICO Fecha: 2022/06/07 Horas1824:31 Cédigo Formato:453
SIGNOS VITALES.
® NOTA DE EVOLUCION
ESTADO DE SALUD ESTABLE
CONDICIONES CON ACOMPARANTE
CLASE DE ATENCION HOSPITALARIA QUIRURGICA
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TIPO DE CONTINGENCIA

OBJETIVO PACIENTE CONC
JENTE Y ORIENTADA, AL EF FC 94 PM
MOMENT - : FR. 18 PM, SIN SIGNOS DE SEPSIS EN ESTOS
ID. APENgog'ms AGUDA O-OR DEFENSA Y REBOTE EN FOSA LIACA DERECHA .
ANALISIS Y PLAN :EE PEP;OGRAMALPARA APENDICECTOMIA
Emwemv Acgsfr :lESGOS DE LA CIRUGIA EN TERMINOS QUE LA PACIENTE ENTIENDA - ELLA
SE DA HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
TIPO DE DIAGNOSTICO IMPRESION DIAGNOSTICA
DIAGNOSTICO PRINCIP,
AL K358 - APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA
ES ATENCION ONCOLOGICA?  No
PASTRANA GRACIA JULIO LUIS N 6saacs) REG: 709 FIRMA:
CIRUGIA GENERAL
CIRUGIA Fecha: 2022/06/07  Hora: 19:33:00 Namero: 3458922
NOTA DE CIRUGIA Fecha: 2022/06/07 Horas213023 Cédigo Formato:475
® NOTA DE INTERVENCIONES QX
INTERVENCION APENDICECTOMIA VIA ABIERTA
VIA VIA INICIAL
LATERALIDAD NO APLICA
PROFESIONAL JULIO LUIS PASTRANA GRACIA
NP FALSE
ISEPSIA-INCISION DE ROCKEY DAVIS-DISECCION POR PLANOS-HALLAZGOS
s ggzglr‘ro;_m%:rnﬁmm DE APENDICE CECAL-LIGADURA Y SECCION DE MESOAPENDICE EN
FORMA SECUENCIAL- LIGADURA DE BASE APENDICULAR-SECCION-EXERESIS DE APENDICE EN SU
TOTALIDAD-HEMOSTASIA RIGUROSA-CIERRE POR PLANOS
HALLAZGO -APENDICE AGUDA EDEMATOSA NO COMPLICADA
NOTA ADICIONAL d RECUENTg DE COMPRESAS Y GASAS INFORMADO POR INSTRUMENTACION QUIRURGICA COMO
PACIENTE OPERADA CON PROTOCOLO INSTITUCIONAL PARA COVID 19
DESTINO HOSPITALARIO
TIPO DE CIRUGIA NO ONCOLOGICO
ESTADO VITAL AL FINALIZAR  VIVO
CIRUGIA
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ESTADO VITAL AL FINALIZAR
CIRUGIA

© DX PRE Y POST QX
DIAGNOSTICO
PREQX K353 - APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA
DIAGNOSTICO POST QX K359 - APENDICITIS AGUDA. NO ESPECIFICADA
CLASE DE ATENCION HOSPITALARIA QUIRURGICA
TIPO DE CONTINGENCIA ENFERMEDAD GENERAL
PASTRANA GRACIA JULIO LUIS - REG: 708 FIRMA: 2
CIRUGIA GENERAL
PENSION PRIMERA Fecha: 2022/06/07 Hora: 235400 Numero: 3459102
EVOLUCION MEDICA HOSPITALIZACION Fecha: 2022/06/08 Horas114548 Cédigo Formato:462
© NOTA DE EVOLUCION
ESTADO DE SALUD MEJORIA
CONDICIONES NINGUNA
CLASE DE ATENCION HOSPITALARIA QUIRURGICA
TIPO DE CONTINGENCIA ENFERMEDAD GENERAL
SUBJETIVO RONDA DE PISO, CIRUGIA GENERAL PACIENTE EN POST-OPERATORIO MEDIATO DE
APENDICECTOMIA, SIN COMPLICACIONES REPORTADAS, HALLAZGOS APENDICE EN FASE
EDEMATOSA, REFIERE MEJORIA SINTOMATICA, CON DOLOR MODULADO, TOLERA DIETA LIQUIDA,
NO EMESIS, DIURESIS Y FLATOS PRESENTES DEAMBULACION ESCASA.
OBJETIVO SE EXAMINA PACIENTE CON TODOS LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PROVISTOS. SE
ENCUENTRA PACIENTE ALERTA, AFEBRIL FC 76XMIN, SIN DISNEA, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE.
DOLOR LEVE PERILESIONAL, HERIDA CUBIERTA, NO SX DE SANGRADO ACTIVO, NO SX DE
RESPUESTA INFLAMATORIA LOCAL EN EL MOMENTO, NO SX DE IRRITACION PERITONEAL, NO PALPO
MASAS NI MEGALIAS.
ANALISIS Y PLAN ‘' PACIENTE QUE CONSULTA POR CUADRO CLINICO DE DOLOR ABDOMINAL, SX CLINICOS
SOSPECHOSOS DE APENDICITIS, VALORACION POR CIRUJANO DE TURNO, SE LLEVA A
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO ENCONTRANDOSE APENDICE EDEMATOSA, SIN EVENTUALIDADES
REPORTADAS, POP MEDIATO ACEPTABLE CON MEJORIA SINTOMATICA, SE AUTORIZA PROGRESION
A DIETA BLANDA PARA SALIDA, CON FORMULA MEDICA, RECOMENDACIONES GENERALES, SX DE
ALARMA, RETIRO DE PUNTOS POR ENFERMERIA EN 10 DIAS, CONTROL CON REPORTE DE
PATOLOGIA CON EL DR PASTRANA.
TIPO DE DIAGNOSTICO CONFIRMADO REPETIDO '
DIAGNOSTICO PRINCIPAL K359 - APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA
INCAPACIDADES 3
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CIUDAD PEREIRA
FECHA INICIO 20220807 00
FECHA TERMINACION 20220616 00
DURACION 10.00
PRORROGA NO
MEDICO
VALDES CORREA DUDLEY YAMID NI 14898422 REG: 1827-01 FIRMA:
CIRUGIA GENERAL
NOTA DE EGRESO
PENSION PRIMERA Fecha: 2022/06/08 Hora: 125348

DIAGNOSTICO DE SALIDA:" APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA

PACIENTE QUE CONSULTA POR CUADRO CLINICO DE DOLOR ABDOMINAL, SX CLINICOS SOSPECHOSOS DE APENDICITIS, VALORACION
POR CIRUJANO DE TURNO, SE LLEVA A PROCEDIMIENTO QUIRURGICO ENCONTRANDOSE APENDICE EDEMATOSA, SIN EVENTUALIDADES
REPORTADAS, POP MEDIATO ACEPTABLE CON MEJORIA SINTOMATICA, SE AUTORIZA PROGRESION A DIETA BLANDA PARA SALIDA, CON
FORMULA MEDICA, RECOMENDACIONES GENERALES, SX DE ALARMA, RETIRO DE PUNTOS POR ENFERMERIA EN 10 DIAS, CONTROL CON
REPORTE DE PATOLOGIA CON EL DR PASTRANA.

MEDICO
VALDES CORREA DUDLEY YAMID NI 14899425 REG: 1627-01 FIRMA:
CIRUGIA GENERAL
RESU"EN DE ATENC'ON Fecha: 2022/06/08 Hora: 125348
Diagnostico de salida: APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA

PACIENTE QUE CONSULTA POR CUADRO CLINICO DE DOLOR ABDOMINAL, SX CLINICOS SOSPECHOSOS DE APENDICITIS, VALORACION POR
CIRUJANO DE TURNO, SE LLEVA A PROCEDIMIENTO QUIRURGICO ENCONTRANDOSE APENDICE EDEMATOSA, SIN EVENTUALIDADES
REPORTADAS, POP MEDIATO ACEPTABLE CON MEJORIA SINTOMATICA, SE AUTORIZA PROGRESION A DIETA BLANDA PARA SALIDA, CON

RECOMENDACIONES GENERALES, SX DE ALARMA, RETIRO DE PUNTOS POR ENFERMERIA EN 10 DIAS, CONTROL CON

FORMULA MEDICA,
REPORTE DE PATOLOGIA CON EL DR PASTRANA.

MEDICO
VALDES CORREA DUDLEY YAMID NI 14899429 REG: 1627-01 FIRMA:
CIRUGIA GENERAL
ORDENES SOLICITADAS
PO DESCRIPCION CANTIDAD

CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
ORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO. (LA h

| ABORATORIO

STUDIO DE COL
| AB PATOLOGICO |- apura APLICA POR CADA ESPECIMEN QUIRURGICO)
S ONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE )
LABORATORIO  papaz0 EN ORINA O SUERO i . e ST

COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA
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CANTIDAD

| ABORATORIO UROANALISIS
| ABORATORIO

DE ERITROCITOS

MEDICAMENTOS ADMINISTRADOS

DESCRIPCION

CANTIDAD

DIPIRONA MONCHIDRATO SOLUCION INYECTABLE 1GR/ZML

OCLOPRAMIDA SOLUCION INYECTABLE 10MG/ZML

CLORURO D SODIO 0.9% INY*S0ML

DMEPRAZOL SODICO POLVO P/RECONSTITUIR SOL INY 40MG

CEFAZOLINA POLVO PRECONSTITUIR SOL INY *1GR/SML

CLORURO DE SODIO 0.9% SOLUCION INYECTABLE® 25001

CLORURO D SODIO 0 9% SOLUCION INYECTABLE 25ML

CLORURO DE SODIO 0.9% SOLUCION INYECTABLE *100ML

CLORURO D SODIO 0 9% SOLUCION INYECTABLE *1000ML
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