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Señora
JUEZ 05 CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTÁ D.C.
E.                      S.                      D.
 
  
CLAUDIA LUCIA SEGURA ACEVEDO, identificada como aparece al pie de mi firma,
actuando en calidad de apoderada especial de la CLINICA DEL OCCIDENTE S.A., en
el proceso de la referencia,   muy comedidamente me dirijo al Despacho para
presentar contestación de la demanda 
Para tal fin acompaño  9  archivos que contienen

1. Escrito de contestación de la demanda
2. Copia de la historia clínica anunciada como prueba y notas de enfermeria (2)
3. Solicitud de prueba documental 
4. Poder conferido para actuar
5. Correo de envio de poder 
6. LLamamiento en garantía a Seguros del Estado
7. Poliza anexa al llamamiento en garantia 
8. Certificado de existencia del llamado en garantia 

Cordial saludo,

Claudia L. Segura Acevedo
Abogada 
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Doctora  

NANCY LILIANA FUENTES VELANDIA  

JUEZ QUINTA (5) CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTÁ D.C.  

E.                      S.                      D. 

 

 Radicado No. 110013103-005-2022-00243-00 

 PROCESO DECLARATIVO 

 DEMANDANTE: JOSÉ MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA y 

  OTROS. 

 DEMANDADOS: CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. 

 

                         ASUNTO: CONTESTACION A LA DEMANDA SUBSANADA POR       

CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.  

 

 

CLAUDIA LUCIA SEGURA ACEVEDO, identificada como aparece al pie de mi 

firma, actuando en calidad de apoderada especial de la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., sociedad legalmente constituida y domiciliada en la 

Avenida de las Américas No. 71C-29 de Bogotá y demandada en el proceso 

de la referencia, conforme al poder que se me ha conferido, dentro del 

término de ley procedo a contestar la demanda promovida por JOSÉ 

MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, RUTH AMPARO TRASLAVIÑA SARMIENTO, 

LUIS FERNANDO PÉREZ ROMÁN, MARÍA FERNANDA PÉREZ TRASLAVIÑA, 

GABRIELA SOFÍA PÉREZ TRASLAVIÑA Y MARA ISABELLA PÉREZ TRASLAVIÑA, a 

través de su apoderado OLINTO PATIÑO HERNÁNDEZ, para lo cual me 

pronuncio en los siguientes términos: 

 

I. OPORTUNIDAD DE LA CONTESTACION DE LA DEMANDA 

 

Esta contestación es oportuna, teniendo en cuenta la fecha en que el 

despacho resolvió el recurso de reposición contra el auto admisorio, decisión 
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que fue notificada en estado del día 28 de septiembre de 2023, y que de 

conformidad con lo dispuesto en el CGP los términos empiezan a correr  a 

partir del día siguiente a su notificación, esto es a partir del 29 de septiembre 

de 2023 inclusive, por lo que se concluye que los términos para dar 

contestación a la demanda vencen el día 27 de octubre de 2023. 

 

II. A LAS PRETENSIONES PLANTEADAS EN LA DEMANDA. 

 

NOS OPONEMOS A TODAS LAS PRETENSIONES de la parte demandante, pues 

la CLINICA DE OCCIDENTE S.A., no es responsable de los supuestos DAÑOS 

causados al demandante JOSÉ MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, tal como 

lo solicita la actora, aduciendo una supuesta negligencia de la CLINICA DEL 

OOCIDENTE S.A.  

Como se probará a lo largo del proceso, mi representada en su condición 

de INSTITUCION PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD puso todo los medios 

técnico-científicos que estaban al alcance y que requería el mencionado 

paciente por su estado de salud mientras permaneció en la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A.; allí conforme al principio pro-homine se le brindó una 

atención idónea, cumpliendo de manera adecuada y oportuna con todos 

los protocolos médicos, guías de salud, la lex artis ad-hoc y demás normas 

constitucionales, legales y de ética médica existentes en la época de los 

hechos. 

Concretamente frente a cada una de las pretensiones me pronuncio como 

sigue: 

A LA PRETENSIÓN 1.1.- ME OPONGO a que SE DECLARE la responsabilidad 

civil contractual medica de la CLINICA DEL OCCIDENTE S.A., por los 

supuestos perjuicios causados en la persona de JOSÉ MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, en razón a que no existe ningún nexo causal entre el supuesto 

daño que se esgrime en la demanda y la conducta de mi prohijada, como 

lo demostraremos con los registros de la historia clínica y demás material 

probatorio.   
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A LA PRETENSIÓN 1.2.- Como consecuencia de la contestación efectuada a 

la pretensión 1.1., ME OPONGO a que se condene a la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., a pagar a los demandantes “a título de PERJUICIOS 

MORALES SUBJETIVOS LA SUMA EQUIVALENTE A 540 SALARIOS MÍNIMOS 

LEGALES MENSUALES VIGENTES, estimados por la actora así: 

1. Para JOSÉ MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, (Paciente)100 SMLMV. 

2. Para RUTH AMPARO TRASLAVIÑA SARMIENTO (madre) 100 SMLMV. 

3. Para LUIS FERNANDO PÉREZ ROMAN, (Padre de crianza) 100 SMLMV. 

4. Para MARÍA FERNANDA PÉREZ TRASLAVIÑA, (Hermana) 80 SMLMV. 

5. Para GABRIELA SOFIA PÉREZ TRASLAVIÑA, (Hermana) 80 SMLMV. 

6. Para MARÍA ISABELLA PÉREZ TRASLAVIÑA, (Hermana) 80 SMLMV. 

 

A LA PRETENSIÓN 1.3.- Como consecuencia de la contestación efectuada a 

la pretensión 1.1., ME OPONGO a que se condene a la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., “a pagar en favor de JOSÉ MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, la suma equivalente a $236.936.658 a título de lucro cesante” 

(sic).  

A LA PRETENSIÓN 1.4.- Como consecuencia de la contestación efectuada a 

la pretensión 1.1., ME OPONGO a que se condene a la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., “al pago de 200 SMLMV, en favor de JOSÉ MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA, como indemnización a título de daño a la vida y 

relación, lo cual incluye variación a las condiciones de existencia y 

afectación a la vida de relación”. (sic).  

A LA PRETENSIÓN 1.5.- Como consecuencia de la contestación efectuada a 

la pretensión 1.1., ME OPONGO a que se ordene a la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., dar aplicación a los artículos 368 y subsiguientes del C.G.P 

y demás normas concordantes. 

A LA PRETENSIÓN 1.6.- Como consecuencia de la contestación efectuada a 

la pretensión 1.1., ME OPONGO a que se ordene a la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., dar aplicación a los artículos 2341 2347 y subsiguientes del 

Código Civil Colombiano y demás normas concordantes. 
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A LA PRETENSIÓN 1.7.- Como consecuencia de la contestación efectuada a 

la pretensión 1.1., ME OPONGO a que se condene en costas a la CLINICA 

DEL OCCIDENTE S.A. 

 

III. PRONUNCIAMIENTO FRENTE A LOS HECHOS 

 

Me pronuncio sobre los hechos formulados en la DEMANDA como sigue:  

Al hecho 2.2.1. ES CIERTO, que el señor JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

asistió a la Clínica del Occidente S.A. el día 21 de enero del 2016, por 

presentar múltiples complicaciones de la enfermedad crónica 

degenerativa que padecía LUPUS ERITEMETOSO SISTEMICO (LES)1, con 

reactivación del daño renal, pulmonar y cardiovascular secundario a su 

patología de base. 

Al hecho 2.2.2. NO ES CIERTO; y se aclara que conforme a la historia clínica, 

al paciente JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, luego de su ingreso se le 

establecieron los diagnósticos concomitantes que el paciente padecía 

secundarios a su enfermedad de base  (Lupus Eritematoso Sistémico), como 

son el daño renal (nefropatía lúpica), la hipertensión arterial, el compromiso 

del sistema respiratorio y el edema generalizado, todo lo cual debía ser 

controlado para mantener la salud y estabilidad del mencionado paciente. 

Es menester agregar que el paciente de 25 años de edad, fumador y testigo 

de Jehová, señor JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA antes de ser 

atendido por mi representada, estaba recibiendo tratamiento para Lupus y 

sus complicaciones, con diferentes medicamentos sin una adecuada 

respuesta al tratamiento; por esta razón acudió al servicio de urgencias de 

la Clínica del Occidente S.A., y fue necesario hospitalizarlo para corregir el 

deterioro del estado de salud y mantener un control estricto de su evolución 

                                                           
1 Enfermedad inflamatoria ocasionada cuando el sistema inmunológico ataca a sus propios tejidos. 

El lupus (LES) puede afectar las articulaciones, la piel, los riñones, los glóbulos, el cerebro, el corazón y los 

pulmones. 
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con un plan de tratamiento adecuado para impedir el avance de la 

enfermedad, tal como lo requería con suma premura.    

Al hecho 2.2.3. NO ES CIERTO, este hecho es una apreciación subjetiva de 

la actora desprovista de conocimientos técnico-científicos en medicina y 

de una adecuada interpretación de la historia clínica del paciente, por lo 

tanto, se aclara que el 1 de febrero de 2016, conforme al folio 114/492 de la 

historia clínica, el nefrólogo tratante del paciente JOSE MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, le ordenó una fórmula médica de “CICLOFOSFAMIDA 1 G 

POLVO ESTERIL PARA RECONSTRUIR” con posología de “500mg IV DILUIDO 

LENTO, PASAR EN CUATRO HORAS. POR SEGUNDO ACCESO VENOSO”, 

igualmente podemos observar en los registros de la historia clínica a folios 

127, 128 y 129 /492, que el primer ciclo de 500 mg de ciclofosfamida le fue 

aplicado el día 02 de febrero del 2016 habiendo sido bien tolerado por el 

mencionado paciente, este acto médico también se encuentra registrado 

en las “Notas de Enfermería” a folios 77 y 78/ 364. 

Así mismo, en las “Notas de Enfermería” a folio 97, se encuentra registrado 

que la enfermera Nataly Andrea Sánchez García el día 3 de febrero de 2016,  

inició los 500 mg restantes del medicamento diluido en 150 cc de solución 

salina, y al verificar la tarjeta de medicamentos con la Historia Clínica 

encontró que no estaba ordenado, por tal razón suspendió la administración 

que hasta ese momento había sido mínima (20 cc aprox.), y sin ninguna 

consecuencia  para la salud del paciente, lo cual notificó al equipo  de 

seguridad quienes analizaron el caso y después de un minucioso análisis del 

hecho conforme lo establecido en el programa  de seguridad del paciente 

implantado en la institución concluyeron que este incidente no representó 

ningún riesgo o consecuencia para el paciente, todo lo cual fue explicado 

al señor JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA y su familia. 

Al hecho 2.2.4. NO ES CIERTO, y se aclara que la enfermera Nataly Andrea 

Sánchez García el día 3 de febrero de 2016,  inició los 500 mg restantes del 

medicamento diluido en 150 cc de solución salina, y al verificar la tarjeta de 

medicamentos con la Historia Clínica encontró que no estaba ordenado, 

por tal razón suspendió la administración que hasta ese momento había sido 

mínima (20 cc aprox.), y sin ninguna consecuencia para la salud del 
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paciente, lo cual notificó al equipo  de seguridad quienes analizaron el caso 

y después de un minucioso análisis del hecho conforme lo establecido en el 

programa de seguridad del paciente implantado en la institución 

concluyeron que este incidente no representó ningún riesgo o 

consecuencia para el paciente, todo lo cual fue explicado al señor JOSE 

MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA y su familia. 

 Al hecho 2.2.5. NO ES CIERTO, y se aclara que a la familia lo mismo que al 

paciente se le entregó información diaria del estado de salud y su evolución, 

información que fue suministrada por los médicos tratantes y la enfermera, 

donde se aclaró que el medicamento aplicado no tenía ninguna 

repercusión sobre la salud del señor JOSÉ MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA y 

que se tomaron  las medidas  de seguridad tendientes a garantizar una 

atención dentro de los estándares de calidad. 

Al hecho 2.2.6. NO ES CIERTO; este hecho es una apreciación subjetiva de 

la actora desprovista de conocimientos técnico-científicos en medicina y 

de una adecuada interpretación de la historia clínica del paciente y de los 

protocolos. Al respecto, se aclara que la CLÍNICA DEL OCCIDENTE S.A,  

cuenta con el programa de seguridad del paciente, desarrollado, 

implementado, verificado y con seguimiento para impedir que se presenten 

eventos que atenten contra la integridad de todo paciente, al señor MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA nunca se le ocasionó un daño o lesión que 

configurara un evento adverso como se pudo constatar dentro del análisis 

que se realizó del caso en comento;  la enfermera al verificar los 

documentos  y encontrar que no estaba ordenada la suspendió sin que le 

fuera causado ningún daño o lesión  al señor JOSE MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, por el contrario la atención fue oportuna prudente y diligente 

logrando recuperar la salud y bienestar del mencionado paciente, 

conforme lo demuestra la historia clínica fueron puestos a su servicio todos 

los medios técnico-científicos que estaban al alcance y que requería el 

enfermo, garantizando siempre la mejor calidad y seguridad.   
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Al hecho 2.2.7. NO ES CIERTO; este hecho es una apreciación subjetiva de 

la actora desprovista de conocimientos técnico-científicos en medicina y 

de una adecuada interpretación de la historia clínica del paciente y de los 

protocolos, por lo tanto, se aclara que la Clínica del Occidente S.A,  tiene  el 

programa de seguridad del paciente, desarrollado, implementado, 

verificado y con seguimiento para impedir que se presenten eventos que 

atenten contra la integridad de todo paciente, al señor MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA nunca se le ocasionó un daño o lesión que configurara un 

evento adverso como se pudo constatar dentro del análisis que se realizó 

del caso en comento;  la enfermera al verificar los documentos  y encontrar 

que no estaba ordenada la suspendió sin que le fuera causado ningún daño 

o lesión  al señor JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, por el contrario la 

atención fue oportuna prudente y diligente logrando recuperar la salud y 

bienestar del mencionado paciente, conforme lo demuestra la historia 

clínica fueron puestos a su servicio todos los medios técnico-científicos que 

estaban al alcance y que requería el enfermo, garantizando siempre la 

mejor calidad y seguridad.    

Al hecho 2.2.8. NO ES CIERTO; este hecho es una apreciación subjetiva de 

la actora desprovista de conocimientos técnico-científicos en medicina y 

de una adecuada interpretación de la historia clínica del paciente y de los 

protocolos, por lo tanto, se aclara que la Clínica del Occidente S.A,  tiene  el 

programa de seguridad del paciente, desarrollado, implementado, 

verificado y con seguimiento para impedir que se presenten eventos que 

atenten contra la integridad de todo paciente, al señor MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA nunca se le ocasionó un daño o lesión que configurara un 

evento adverso como se pudo constatar dentro del análisis que se realizó 

del caso en comento;  la enfermera al verificar los documentos  y encontrar 

que no estaba ordenada la suspendió sin que le fuera causado ningún daño 

o lesión  al señor JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, por el contrario la 

atención fue oportuna prudente y diligente logrando recuperar la salud y 

bienestar del mencionado paciente, conforme lo demuestra la historia 

clínica fueron puestos a su servicio todos los medios técnico-científicos que 

estaban al alcance y que requería el enfermo, garantizando siempre la 

mejor calidad y seguridad.    



Responsabilidad médica y legislación en salud 
Celular 3153896742 

Correo electrónico: gerencia@claudiaseguraabogados.com 
www.claudiaseguraabogados.com 

Bogotá - Colombia 

   

 

Al hecho 2.2.9. NO ES CIERTO; este hecho es una apreciación subjetiva de 

la actora desprovista de conocimientos técnico-científicos en medicina y 

de una adecuada interpretación de la historia clínica del paciente y de los 

protocolos, y  se aclara que No es cierto además que la inaplicación de los 

protocolos de salud de modo adecuado conllevara en el paciente a una 

pérdida de capacidad laboral pues esa pérdida de capacidad laboral del 

señor  JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, es producto de la enfermedad 

que durante muchos años ha padecido y que genera múltiples 

complicaciones inherentes a la misma enfermedad que nada tienen que 

ver con la aplicación de la dosis del medicamento  a la que se hace 

referencia, que en todo caso estaba por debajo de la dosis máxima 

permitida de acuerdo a los protocolos. 

Es muy importante advertir al Despacho que, entre los antecedentes 

médicos mencionados por el paciente, se demuestra en la historia clínica a 

folio 169/492 que la CICLOFOSFAMIDA ya le había sido suministrada sin 

ningún problema diez (10) meses antes de su ingreso a la Clínica del 

Occidente. 

Al hecho 2.2.10. NO ES CIERTO; este hecho es una apreciación subjetiva e 

hipotética de la actora desprovista de conocimientos técnico-científicos en 

medicina y de una adecuada interpretación de la historia clínica del 

paciente y de los protocolos de salud, por lo tanto, se aclara que todos los 

daños y la pérdida de capacidad laboral del señor JOSE MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, son producto tórpido y degenerativo de su patología de base 

LUPUS ERITEMETOSO SISTEMICO (LES), con activación de daño renal, 

pulmonar y cardiovascular secundario a dicha enfermedad, la cual ha 

padecido durante muchos años y cuyo desarrollo de manera exacerbada 

genera múltiples complicaciones inherentes.  

Por todo lo anterior y el material probatorio allegado al proceso de la 

referencia se demuestra que el paciente JOSE MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, desde su ingresó a la CLINICA DEL OCCIDENTE S.A., fue 

atendido debida y oportunamente por un cuerpo médico especializado, 

proporcionándole todos los medios técnicos-científicos que estaban al 

alcance dentro del marco de la lex artis ad-hoc, guías y protocolos médicos 
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que el mencionado enfermo requería para superar su grave estado de salud 

y peligro de muerte, lo cual mi representada afrontó con idoneidad y 

prontitud dentro de una actividad que es de medios y no de resultados.  

   

IV. EXCEPCIONES DE FONDO 

Propongo las siguientes excepciones de fondo:  

1. Inexistencia del derecho alegado por la parte demandante por 

ausencia de los requisitos propios de la responsabilidad civil  

2. Inexistencia de obligación alguna a cargo de la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., y respecto de una hipotética indemnización a la parte 

demandante. 

3. Inexistencia de relación causal entre el daño alegado y la conducta 

de la demandada CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.  

4.    Obligación de medio y no de resultado en el ejercicio de la actividad 

médica. 

Las anteriores excepciones tienen su soporte en la respuesta a los hechos de 

la demanda y además en las siguientes consideraciones:  

La actividad de mí representada dentro de los hechos motivo de la presente 

demanda fueron los servicios de atención médica proporcionada al 

paciente JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, los cuales se prestaron 

adecuadamente por personal altamente calificado de la CLINICA DEL 

OCCIDENTE S.A., donde se contó con los mejores médicos especialistas, 

enfermeras, equipos, medicamentos e insumos entre otros medios técnico-

científicos que estaban al alcance y que oportuna y adecuadamente 

fueron puestos a disposición del paciente mencionado.  

Por parte de la CLINICA DEL OCCIDENTE S.A., se cumplieron todas las normas 

de atención al paciente y su conducta en nada se relaciona con los 

supuestos daños y perjuicios que alega la actora. No existió ninguna 

negligencia, mala praxis, impericia o imprudencia del equipo médico y de 
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enfermería de la CLINICA DEL OCCIDENTE S.A., por ende no existe 

responsabilidad alguna de mi representada en los hechos o daños que 

motivan a la demanda, ni puede predicarse como civilmente responsable. 

 

La Historia Clínica demuestra que el señor JOSE MIGUEL GALLARDO, padece 

de una enfermedad crónica que presenta periodos cíclicos de agudización 

que le impiden llevar una vida normal y sus deficiencias actuales son 

consecuencia de insuficiencia renal crónica que data de tiempo atrás y no 

tiene relación con la administración de ningún medicamento 

 

Lla atención brindada en la CLINICA DEL OCCIDENTE fue oportuna y 

adecuada dentro de un marco de cabal cumplimiento de la lex artis ad-

hoc, los protocolos y guías médicas, las normas jurídicas y de ética médica 

que requería el paciente, a quien siempre se pusieron a su servicio todos los 

medios técnico-científicos que estaban al alcance y así se probará a lo largo 

de la actuación. 

Es importante tener en cuenta que no todo resultado adverso es producto 

de una mala atención, pues sabido es que en el ejercicio médico se está a 

la expectativa de las reacciones idiosincráticas de cada individuo y las 

respuestas a los tratamientos y manejos médicos son diferentes en cada 

caso 

Es por ello que no puede deducirse culpa del solo resultado, sino que la ley 

requiere que ésta se pruebe por quien alega la responsabilidad civil. Es decir 

que para que resulte comprometida la responsabilidad de una persona 

natural o jurídica, se requiere que haya cometido una culpa, que de esta 

sobrevengan perjuicios al demandante y que exista una relación causal 

entre la culpa y el daño, es decir, que se requiere de la existencia de tres 

elementos a saber: 

1) La culpa, entendida como el error de conducta en que no habría 

incurrido un profesional de igual experiencia y formación ante las 

mismas circunstancias, la cual deberá ser probada por el 

demandante.  
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Como se demostrará a lo largo de este proceso, la atención brindada 

por los especialistas de Clínica de Occidente S.A., se adecuó en todo 

momento a la ley del arte aplicable al momento de los hechos, 

proporcionando al paciente una atención especializada e integral a 

lo que éste padecía.   

2) El nexo causal, que es la relación de causalidad que debe existir entre 

la culpa y el daño ocasionado, el cual no se configura dentro de este 

caso en concreto toda vez que la pérdida de capacidad laboral de 

JOSÉ MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA y demás daños que reclama la 

actora son el producto tórpido y degenerativo en el organismo del 

mencionado paciente, que tienen como causa eficiente la patología 

de base LUPUS ERITEMETOSO SISTEMICO (LES), con activación de daño 

renal, pulmonar y cardiovascular secundario a dicha enfermedad, la 

cual el aludido demandante ha padecido durante muchos años y 

cuyo desarrollo de manera exacerbada genera múltiples 

complicaciones inherentes, por lo tanto el daño reclamado NO se 

relaciona con la atención brindada en la Institución que represento.  

 

3) Finalmente, el elemento daño. El cual deberá ser demostrado por la 

parte demandante porque en este caso no existe daño sino una 

enfermedad de larga data que está aprovechando el demandante 

para reclamar un perjuicio inexistente 

 

Por lo anterior, en el caso presente no se dan estos elementos necesarios 

para deducir responsabilidad en cabeza de mi representada, esto es, no 

existe comportamiento culposo, negligente o imperito, no se ha faltado a 

ninguna norma legal o reglamento, ni existe nexo de causalidad entre las 

consecuencias dañosas que se pretenden y la actuación de los 

profesionales de la Clínica de Occidente S.A.  

Por último, es necesario recordar también que la obligación del profesional 

de la salud es una OBLIGACIÓN DE MEDIO, lo que significa que el profesional 
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de la medicina no se compromete a curar, a garantizar el resultado de una 

cirugía o a impedir la muerte del paciente, sino a poner a disposición del 

mismo, sus conocimientos, su experiencia, su capacidad técnica y científica, 

pero no a obtener un resultado específico.  

La Corte Suprema De Justicia Sala de Casación Civil, con ponencia del 

Magistrado Dr. JOSÉ FERNANDO RAMÍREZ GÓMEZ de fecha once (11) de 

septiembre de dos mil dos (2002), Expediente No. 6430, respecto al tema, 

señala en uno de sus apartes lo siguiente: 

"…El Tribunal identificó que las obligaciones que se asumen frente al 

paciente, en relación con el contrato de servicios médicos, no son de 

resultado, sino de medio, consistentes en que el médico debe 

proporcionar todos los conocimientos adquiridos para procurar la 

curación o mejoría del enfermo, por lo que el reproche sólo acaecería 

cuando en el cumplimiento de esa prestación el facultativo se sustrae a 

observar “las diligencias y las reglas de conducta impuestas por su arte o 

profesión…….”. Resaltado fuera de texto. 

De acuerdo con lo anterior, solamente existirá responsabilidad médica si la 

parte demandada logra probar que existió culpa, error, impericia, 

negligencia, imprudencia u omisión, como causa del presunto daño. En el 

evento en que no se demuestre claramente dentro del proceso la situación 

en comento, no existirá responsabilidad por parte del profesional de la salud 

o de la IPS. En nuestro caso el comportamiento adecuado de la 

demandada está acreditado con la Historia Clínica que se allega al 

expediente con este escrito con la cual se comprueba claramente la 

ausencia de culpa de la demandada en la atención prestada a la paciente 

por lo cual  la entidad debe quedar exonerada de responsabilidad 

patrimonial. 

Como lo ha afirmado la Jurisprudencia en este tema, probar ausencia de 

falla no significa demostrar cuál fue concretamente la circunstancia que 

determinó la producción del daño sino señalar que la conducta fue 

diligente y que el daño sufrido por la víctima no fue producto de inatención 

o de atención inadecuada; es por ello que le corresponde al demandante 
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probar la culpa y todos los elementos de la responsabilidad civil que están 

a su cargo como claramente lo expresa la ley 

 

V. OBJECIÓN AL JURAMENTO ESTIMATORIO 

 

El artículo 206 del C.G.P., dispone lo siguiente: 

“ARTÍCULO 206. JURAMENTO ESTIMATORIO. Quien pretenda el 

reconocimiento de una indemnización, compensación o el pago de 

frutos o mejoras, deberá estimarlo razonadamente bajo juramento en la 

demanda o petición correspondiente, discriminando cada uno de sus 

conceptos. Dicho juramento hará prueba de su monto mientras su 

cuantía no sea objetada por la parte contraria dentro del traslado 

respectivo. Solo se considerará la objeción que especifique 

razonadamente la inexactitud que se le atribuya a la estimación. 

Formulada la objeción el juez concederá el término de cinco (5) días a la 

parte que hizo la estimación, para que aporte o solicite las pruebas 

pertinentes. 

Aun cuando no se presente objeción de parte, si el juez advierte que la 

estimación es notoriamente injusta, ilegal o sospeche que haya fraude, 

colusión o cualquier otra situación similar, deberá decretar de oficio las 

pruebas que considere necesarias para tasar el valor pretendido…. 

El juez no podrá reconocer suma superior a la indicada en el juramento 

estimatorio, salvo los perjuicios que se causen con posterioridad a la 

presentación de la demanda o cuando la parte contraria lo objete. Serán 

ineficaces de pleno derecho todas las expresiones que pretendan 

desvirtuar o dejar sin efecto la condición de suma máxima pretendida en 

relación con la suma indicada en el juramento. 

El juramento estimatorio no aplicará a la cuantificación de los daños 

extrapatrimoniales. Tampoco procederá cuando quien reclame la 

indemnización, compensación los frutos o mejoras, sea un incapaz. 
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PARÁGRAFO. <Parágrafo modificado por el artículo 13 de la Ley 1743 de 

2014. El nuevo texto es el siguiente:> También habrá lugar a la condena a 

la que se refiere este artículo a favor del Consejo Superior de la Judicatura, 

Dirección Ejecutiva de Administración Judicial, o quien haga sus veces, 

en los eventos en que se nieguen las pretensiones por falta de 

demostración de los perjuicios. En este evento, la sanción equivaldrá al 

cinco por ciento (5%) del valor pretendido en la demanda cuyas 

pretensiones fueron desestimadas. 

La aplicación de la sanción prevista en el presente parágrafo sólo 

procederá cuando la causa de la falta de demostración de los perjuicios 

sea imputable al actuar negligente o temerario de la parte.” 

 

Objetamos el Juramento Estimatorio de perjuicios materiales, que sin 

ninguna prueba o medio de acreditación hace de manera irracional la 

parte demandante; en el caso concreto, bajo la gravedad del juramento la 

demandante de manera temeraria estima los DAÑOS MATERIALES por 

concepto de lucro cesante en una cuantía de $ 236.936.658 y para obtener 

dicho resarcimiento, la actora no acredita prueba alguna de los ingresos 

laborales, pagos a seguridad social, parafiscales retenciones o impuestos, 

etc., que para la época de los hechos tenía el demandante JOSÉ MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA, lo cual deberá probar la parte demandante, 

además de probar el nexo causal entre el lucro que alega y la actuación 

de mi representada o en su defecto corresponde al Despacho aplicar la 

respectiva sanción de ley antes señalada.    

Por lo tanto, muy respetuosamente se solicita al juzgador que se proceda 

con la sanción que determina la ley para todo demandante temerario que 

incurre en un Juramento Estimatorio que se hace de manera no razonada, 

improcedente, injusta, e inadecuada.     

 

VI. DE LAS PRUEBAS DE LA ACTORA 
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De la petición de pruebas contenidas en la demanda, me pronuncio como 

sigue: 

1. Acepto las pruebas documentales aportadas con la demanda para 

que se les asigne el valor que la ley determine.  

 

2. En cuanto al “DICTAMEN DE PERDIDA DE LA CAPACIDAD LABORAL” 

aportado por la parte demandante, ME OPONGO a que se tenga 

como prueba por cuanto no obra con los requerimientos de una 

prueba pericial. No obstante lo anterior de solicito se cite a cargo de 

la parte demandante al profesional que suscribe el dictamen 

determina la PCL para efectuar la contradicción de tal pericial y me 

reservo mi derecho de interrogar al perito con relación al contenido 

de dicha prueba. 

 

VII. SOLICITUD DE PRUEBAS DE LA CLÍNICA DEL OCCIDENTE  

 

7.1. PRUEBAS DOCUMENTALES  

Me permito adjuntar para que se tengan como pruebas documentales las 

siguientes:  

7.1.1.- Copia de la Historia Clínica del paciente JOSÉ MIGUEL GALLARDO 

TRASLAVIÑA, incluidos los consentimientos informados firmados por el 

paciente o su acompañante, en 492 folios.  

7.1.2.- Copia de las correspondientes NOTAS DE ENFERMERÍA del paciente 

JOSÉ MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA, en 364 folios.  

OFICIOS 

7.1.3. Allego al Despacho  copia del derecho de petición presentado ante 

MEDIMAS EPS con el fin de que informe sobre la afiliación del demandante 

y las IPS que  lo han atendido en calidad de afiliado a CAFESALUD EPS que 

pasó a ser MEDIMAS EPS, con el fin de establecer la gravedad de su 

patología. En caso de no ser respondido solicito se oficie a la EPS con el fin 

de que remita lo solicitado  
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7.2. INTERROGATORIO DE PARTE: 

Decrétese interrogatorio de parte a los demandantes JOSÉ MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA, RUTH AMPARO TRASLAVIÑA SARMIENTO, LUIS 

FERNANDO PÉREZ ROMÁN, MARÍA FERNANDA PÉREZ TRASLAVIÑA, GABRIELA 

SOFÍA PÉREZ TRASLAVIÑA CAROLINA, el cual les formularé oralmente en la 

audiencia que con tal finalidad se programe. 

7.3. TESTIMONIOS  

Solicito que se decreten y practiquen los testimonios de las siguientes 

personas, todos mayores de edad, en diligencia judicial que se llevará a 

cabo en la fecha y hora señalada para que absuelvan el cuestionario que 

oralmente les formularé: 

1. ADRIANA MARÍA ROBAYO GARCÍA, quien se desempeñaba para el 

momento de los hechos como Médico especialista del servicio de 

NEFROLOGÍA de la Clínica del Occidente S.A., y quien podrá declarar 

sobre los hechos de la demanda y su contestación, particularmente 

sobre la atención brindada al paciente. Puede ser citada a la 

Avenida de las Américas No. 71C-29 de esta ciudad o a través del 

correo electrónico direccion@clinicadeloccidente.com 

 

2. Dr. JUAN CARLOS HERNANDEZ FORERO, quien se desempeñaba para 

el momento de los hechos como Médico especialista del servicio de 

MEDICINA INTERNA de la Clínica del Occidente S.A., y quien  podrá 

declarar sobre los hechos de la demanda y su contestación, 

particularmente sobre la atención brindada a la paciente. Puede ser 

citado a la Avenida de las Américas No. 71C-29 de esta ciudad o a 

través del correo electrónico direccion@clinicadeloccidente.com 

 

3. Dr. EDGAR ALBERTO SÁNCHEZ MORALES, quien se desempeñaba para 

el momento de los hechos como Médico especialista del servicio de 

MEDICINA INTERNA de la Clínica del Occidente S.A., y quien  podrá 

declarar sobre los hechos de la demanda y su contestación, 

particularmente sobre la atención brindada a la paciente. Puede ser 

citado a la Avenida de las Américas No. 71C-29 de esta ciudad o a 

través del correo electrónico direccion@clinicadeloccidente.com 

mailto:direccion@clinicadeloccidente.com
mailto:direccion@clinicadeloccidente.com
mailto:direccion@clinicadeloccidente.com


Responsabilidad médica y legislación en salud 
Celular 3153896742 

Correo electrónico: gerencia@claudiaseguraabogados.com 
www.claudiaseguraabogados.com 

Bogotá - Colombia 

   

 

 

4. Dr. AGUSTIN CASTILLO BARCIAS, quien se desempeñaba para el 

momento de los hechos como Médico especialista del servicio de 

MEDICINA INTERNA UCI de la Clínica del Occidente S.A., y quien podrá 

declarar sobre los hechos de la demanda y su contestación, 

particularmente sobre la atención brindada a la paciente. Puede ser 

citado a la Avenida de las Américas No. 71C-29 de esta ciudad o a 

través del correo electrónico direccion@clinicadeloccidente.com 

 

5. Dr. MICHAEL RENE FONSECA NIETO Médico especialista del servicio de 

NEFROLOGÍA quien como experto podrá declarar acerca de la 

patología que padecía el paciente y su desarrollo pues tuvo 

conocimiento de los mismos cuando se evaluó el caso del paciente 

 

 

7.4. DICTAMEN PERICIAL: 

 

Me permito solicitar a la señora Juez se me conceda término para presentar 

dictamen pericial elaborado por médico especialista, que evalúe la 

atención médica suministrada en febrero de 2016 al paciente JOSÉ MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA en la Clínica del Occidente y determine la 

patología o patologías que aquejan al demandante, sus enfermedades de 

base e implicaciones dentro de su situación de salud actual  

 

También me reservo mi derecho a interrogar al perito, para que explique su 

dictamen.  

 

7.5. CONTRADICCION DICTAMEN PCL  

Con el fin de ejercer contradicción al dictamen de pérdida de capacidad 

laboral del demandante deberá citarse al doctor OMAR HERNANDO PARRA 

MONTAÑA, ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL y cuya comparecencia 

deberá garantizar la parte demandante 

 

VIII. ANEXOS  

 

mailto:direccion@clinicadeloccidente.com
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Conforme a la Ley 2213 de 2022, me permito remitir en calidad de anexos el 

poder que se me ha conferido para actuar en este proceso, debidamente 

otorgado por el representante Legal de la Clínica del Occidente y los 

documentos anunciados en el acápite de las pruebas. 

 

IX. NOTIFICACIONES 

 

Recibiré notificaciones en la Carrera 20  No. 127b-15 of. 204 de esta ciudad 

y/o en el correo electrónico: clalusegura@hotmail.com y/o 

gerencia@claudiaseguraabogados.com 

 

El apoderado de la demandante las recibirá en la dirección indicada en el 

escrito de la demanda y/o en su correo electrónico. 

 

La sociedad demandada podrá ser notificada en la Avenida de las 

Américas No. 71C-29 de Bogotá D.C., y/o en el correo electrónico: 

direccion@clinicadeloccidente.com 

 

De su Señoría atentamente,  

 

 

 

CLAUDIA LUCIA SEGURA ACEVEDO  

C.C. 35.469.872 BOGOTA 

T.P. 54.271 C.S.J.  
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Bogotá, D.C.  27 de octubre de 2023 

 

Señor  

Representante Legal MEDIMAS EPS EN LIQUIDACON  

notificacionesjudiciales@medimas.com.co 

Ciudad 

 

 

 

 Ref:    DERECHO DE PETICION EN INTERES PARTICULAR  

 

 CLAUDIA LUCIA SEGURA ACEVEDO, identificada como aparece al pie de mi 

firma, abogada en ejercicio, en mi condición de APODERADA JUDICIAL de 

la CLINICA DEL OCCIDENTE  dentro del proceso de reparación directa que 

cursa ante el JUZGADO 5 CIVIL  DEL CIRCUITO de la ciudad de Bogotá, bajo 

la radicación 110013103-005-2022-00243-00, por medio del presente escrito 

y con fundamento en el Derecho de Petición de Información Especial y 

Particular consagrado en el artículo 23 de la Constitución Política en 

concordancia con lo dispuesto en la Ley 1755 de 2015 y demás normas 

concordantes, respetuosamente me dirijo a Ud., para elevar la siguiente 

 

PETICION 

 

Depreco muy respetuosamente a Usted, en su calidad de Representante 

Legal de Medimás  remitir al Juzgado 5 Civil del Circuito de Bogotá, y para 

que obre dentro del proceso instaurado por el señor JOSE MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA en la radicación antedicha, y en el cual mi 

representada obra como demandada, la siguiente documentación:  

 

mailto:notificacionesjudiciales@medimas.com.co
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A) Información completa de la afiliación del señor JOSE MIGUEL 

GALLARDO TRASLAVIÑA indicando fechas, calidad y duración de la 

afiliación así como IBC en caso de ser cotizante 

B) Información de los últimos 10 años de autorizaciones médicas y 

consultas practicadas al mencionado indicando fechas y nombres de 

las IPS que lo hayan atendido  

 

MOTIVO DE LA PETICIÓN 

1. El señor JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA  y otros actuando en su 

propio nombre y representación han demandado a la Clínica Del 

Occidente argumentando deficiente atención médica para el año 

2016.  

2. De conformidad con los hechos del proceso, el señor GALLARDO 

venía padeciendo una grave enfermedad de LUPUS por lo cual se 

hace necesario establecer que IPS lo han atendido  

3. La documentación solicitada se hace necesaria para que obre como 

prueba dentro del proceso mencionado  

4. El Código General del Proceso en el artículo 78 numeral 10 indica que 

las partes del proceso tienen el deber de abstenerse de solicitarle al 

Juez la consecución de documentos que directamente o por medio 

del ejercicio del derecho de petición hubiere podido conseguir  

 

DERECHO 

 

Artículo 23 de la Constitución Política, Ley 1755 de 2015, y Artículo 78 numeral 

10 y art. 173 del C.G.P., y demás normas concordantes. 

 

 

NOTIFICACIONES 
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El Juzgado 5 Civil del Circuito de Bogotá en el correo electrónico 

ccto05bt@cendoj.ramajudicial.gov.co 

La suscrita  y mis poderdantes las recibimos en la Cra. 20 # 127B-15 of. 2042 

de la ciudad de Bogotá.  Correo electrónico: clalusegura@hotmail.com  y/o 

gerencia@claudiaseguraabogados.com 

Agradezco la atención que se sirva prestar a la presente y me suscribo de 

usted.   

 

De su Señoría, atentamente, 

 

CLAUDIA LUCIA SEGURA ACEVEDO  

C.C. 35.469.872 BOGOTA 

T.P. 54.271 C.S.J 
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EL SECRETARIO GENERAL

En ejercicio de las facultades y, en especial, de la prevista en el artículo 11.2.1.4.59 numeral 10 del decreto
2555 de 2010, modificado por el artículo 3 del decreto 1848 de 2016.

CERTIFICA

RAZÓN SOCIAL: SEGUROS DEL ESTADO S.A.

NIT: 860009578-6

NATURALEZA JURÍDICA: Sociedad Comercial Anónima De Carácter Privado. Entidad sometida al control y
vigilancia por parte de la Superintendencia Financiera de Colombia.

CONSTITUCIÓN Y REFORMAS: Escritura Pública No 4395 del 17 de agosto de 1956 de la Notaría 4 de
BOGOTÁ D.C. (COLOMBIA).  Bajo la denominación COMPAÑIAS ALIADAS DE SEGUROS S.A.  A partir de la
fecha en mención, se encuentra sometido a la vigilancia por parte de esta Superintendencia.
Escritura Pública No 2142 del 07 de mayo de 1973 de la Notaría 4 de BOGOTÁ D.C. (COLOMBIA).  Se
protocolizó el cambio de razón social por SEGUROS DEL ESTADO S.A.

AUTORIZACIÓN DE FUNCIONAMIENTO: Resolución S.B. 223 del 22 de octubre de 1956

REPRESENTACIÓN LEGAL: La sociedad tendrá un Presidente, elegido por la Junta Directiva, para un periodo
de cuatro (4) años, período que vencerá el primero (1°) de abril de cada cuatrienio, pero podrá ser reelegido
indefinidamente y tendrá un primero, segundo, tercero, cuarto, quinto y sexto suplentes elegidos por la Junta
Directiva, para que lo reemplacen en sus faltas temporales, absolutas o transitorias y uno o más
Representantes Legales para Asuntos Judiciales. La Representación Legal de la sociedad estará a cargo del
Presidente y sus Suplentes, quienes ejercerán las funciones previstas en estos estatutos. Adicionalmente la
Compañía tendrá uno o más Representantes Legales exclusivamente para Asuntos Judiciales designados por
la Junta Directiva. 1) Corresponde al Presidente de la Compañía las siguientes funciones: a) Representar
legalmente a la sociedad. b) Administrar los negocios de la Compañía dentro de los límites que señalen los
estatutos y la ley y dentro de las políticas que determinen la Asamblea General y la Junta Directiva. c) Poner en
ejecución todas las operaciones de la Compañía de acuerdo con las leyes, los estatutos y los reglamentos que
aprueben la Asamblea General o la Junta Directiva. d) Desarrollar el plan de mercadeo y ventas de seguros y
reaseguros acordado por la Junta Directiva para la promoción comercial de la Compañía. e) Orientar la política
financiera, dirigiendo el desarrollo del plan de inversiones aprobado por la Junta Directiva. f) Orientar la política
de publicidad y relaciones públicas de la Compañía. g) Orientar la política laboral de la Compañía de acuerdo
con las pautas establecidas por la Junta Directiva. h) Crear y promover los empleados necesarios para la
buena marcha de la Compañía, fijar sus funciones, dotaciones, y asignaciones; remover, libremente a todos los
empleados, salvo aquellos cuyo nombramiento y remoción le compete a otro órgano de la administración.
Igualmente autorizar por escrito a los Gerentes de las Sucursales, para comprometer a la Compañía hasta por
la suma que él determine, dentro de los límites que le confieren los estatutos para tal fin. i) Someter a la
aprobación de la Junta Directiva las cuentas y balances. j) Constituir apoderados judiciales y extrajudiciales. k)
Orientar la política general de aceptación de riesgos en materia de seguros y reaseguros, en cada ramo. l)
Celebrar en nombre de la Compañía actos jurídicos en todas sus manifestaciones, tales como compraventas,
permutas, arrendamientos, emitir, aceptar y endosar letras de cambio, pagarés, cheques, giros, libranzas y
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cualesquiera otros instrumentos negociables o títulos valores, así como negociar estos documentos, cobrarlos,
descargarlos y endosarlos, celebrar toda clase de operaciones bancarias y aprobar los préstamos y cualquier
contrato que se celebre cuya cuantía no exceda de CINCO MIL (5.000) SALARIOS MÍNIMOS MENSUALES
LEGALES VIGENTES, con excepción de los contratos de seguros sobre riesgos, los cuales pueden ser
celebrados cualquiera que sea su valor y los que requieran autorización especial de conformidad con los
estatutos y las disposiciones legales. Cuando el contrato supere el monto antes indicado requerirá autorización
de la Junta Directiva. Tratándose de la venta de acciones de la misma Compañía su enajenación se regirá por
las disposiciones legales y las especiales previstas en estos estatutos para tal fin (literal l modificado E.P. 1979
del 20 de abril de 2017 Not. 13 de Bogotá). m) Ejecutar y velar porque se cumplan las decisiones de la Junta
Directiva. n) Transigir, comprometer y desistir aquellos asuntos litigiosos en que se involucren bienes muebles
o inmuebles y cuyo valor no exceda los límites que le hayan sido autorizados por la Junta Directiva. ñ) Remitir a
la Superintendencia Financiera de Colombia o a los Organismos de Control que lo requieran, los informes,
documentos, datos, estados financieros etc., que sean solicitados por estas entidades de acuerdo con la
normatividad vigente. o) Rendir, por escrito, un informe propio y el que la junta debe someter, al finalizar cada
ejercicio, a la Asamblea General de Accionistas. p) Convocar la Junta Directiva a sesiones extraordinarias,
cuando lo estime necesario. q) Presentar a la Junta Directiva un informe detallado sobre la marcha de la
empresa. r) Dar cuenta de su gestión a la Junta Directiva. 2) El Representante Legal para Asuntos Judiciales
tendrá exclusivamente las siguientes funciones: a) Representar a la Compañía ante los órganos y funcionarios
de la Rama Jurisdiccional del Poder Público o, ante funcionarios de la Rama Ejecutiva o ante particulares, a las
cuales les hayan sido asignadas, delegadas o transferidas por disposición normativa, funciones judiciales. b)
Promover, instaurar y contestar demandas judiciales, llamamientos en garantía, intervenciones procesales y en
general intervenir en toda actuación judicial procesal en defensa de los intereses de la Compañía. c) Asistir a
las audiencias de conciliación en las que sea convocante o convocada la Compañía, en los Centros de
Arbitraje y Conciliación y demás establecimientos autorizados para actuar como centros de conciliación y de
arbitraje, la Procuraduría General de la Nación, Autoridades de Control Fiscal o Ministerio de Público;
igualmente ante cualquier despacho judicial en lo Constitucional, Civil, Comercial, Penal, Contencioso
Administrativo, Laboral, Corte Suprema de Justicia, Consejo de Estado, Consejo Superior de la Judicatura,
Fiscalía General de la Nación y en fin ante cualquier autoridad jurisdiccional. Para este efecto podrá plantear
las fórmulas conciliatorias siempre en defensa de los intereses de la Compañía, conciliar las pretensiones que
se formulen a la misma en la respectiva audiencia de conciliación o en el proceso judicial respectivo, transigir y
desistir, bien sea que obre como demandante, demandada, tercero en el proceso - como Llamada en Garantía,
Litisconsorcio, Tercero Interviniente etc. - convocante de conciliación o convocada a conciliación. Igualmente
podrá comprometer a la Compañía mediante la suscripción de las correspondientes actas de conciliación. d)
Comparecer a cualquier despacho judicial en la República de Colombia (Civiles, Laborales, Penales, etc) con el
fin de absolver interrogatorio de parte en representación de la Compañía, con expresa facultad para confesar.
PARÁGRAFO: Las anteriores funciones podrán ser ejercidas por parte de los Representantes Legales para
Asuntos Judiciales en cualquier lugar de la República de Colombia y hasta una cuantía que no supere los CIEN
(100) SALARIOS MÍNIMOS MENSUALES LEGALES VIGENTES. Para cualquier actuación judicial que supere
esta cuantía, requiera autorización del Presidente de la compañía o de sus Suplentes de conformidad con las
funciones que les han sido asignadas en el numeral primero de este artículo. (Escritura Pública 1979 del 20 de
abril de 2017 Notaria 13 de Bogotá D.C.)
Que figuran posesionados y en consecuencia, ejercen la representacilegal de la entidad, las siguientes
personas:

NOMBRE IDENTIFICACIÓN CARGO
Humberto Mora Espinosa
Fecha de inicio del cargo: 09/12/2021

CC - 79462733 Presidente

Gabriela Alexandra Zarante Bahamon
Fecha de inicio del cargo: 05/01/2022

CC - 52158615 Primer Suplente del Presidente

Alvaro Muñoz Franco
Fecha de inicio del cargo: 05/01/2022

CC - 7175834 Segundo Suplente del Presidente

Silvia Consuelo Afanador Bernal
Fecha de inicio del cargo: 05/01/2022

CC - 52582664 Tercer Suplente del Presidente
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NOMBRE IDENTIFICACIÓN CARGO
Juan Carlos Morales Echeverri
Fecha de inicio del cargo: 17/11/2022

CC - 71677482 Cuarto Suplente del Presidente

Hernando Gómez Marín
Fecha de inicio del cargo: 16/05/2016

CC - 70038875 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Luisa Fernanda Marttá Hernández
Fecha de inicio del cargo: 31/05/2016

CC - 28559781 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Juan Carlos Triana Barrios
Fecha de inicio del cargo: 02/11/2016

CC - 80420757 Representante Legal para
Asuntos Judicilaes

Camilo Enrique Rubio Castiblanco
Fecha de inicio del cargo: 31/05/2018

CC - 79982889 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Aura Mercedes Sánchez Pérez
Fecha de inicio del cargo: 14/02/2019

CC - 37324800 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Augusto Mateus Gómez
Fecha de inicio del cargo: 14/02/2019

CC - 79285281 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Héctor Arenas Ceballos
Fecha de inicio del cargo: 14/02/2019

CC - 79443951 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Alexandra Juliana Jiménez Leal
Fecha de inicio del cargo: 02/10/2019

CC - 52886458 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Marmolejo Olaya Oscar Javier
Fecha de inicio del cargo: 02/10/2019

CC - 80055607 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Viviana Margarita Peñaranda Rosales
Fecha de inicio del cargo: 13/11/2019

CC - 52985512 Representanta Legal para
Asuntos Judiciales

Laura Marcela Castellanos Mantilla
Fecha de inicio del cargo: 03/02/2020

CC - 1098660625 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Luz Karime Casadiegos Pacheco
Fecha de inicio del cargo: 04/11/2020

CC - 1015421476 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Camilo Matias Medranda Sastoque
Fecha de inicio del cargo: 03/01/2023

CC - 1024519369 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Juan Sebastian Hernández Molina
Fecha de inicio del cargo: 02/02/2016

CC - 16073822 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Jaime Eduardo Gamboa Rodríguez
Fecha de inicio del cargo: 28/10/2013

CC - 79626122 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Diomer Giovanni Moncada Montoya
Fecha de inicio del cargo: 30/05/2011

CC - 98561859 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Claudia Patricia Ordoñez Galvis
Fecha de inicio del cargo: 30/05/2011

CC - 34566992 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

Sury Eliana Corrales
Fecha de inicio del cargo: 30/05/2011

CC - 66996315 Representante Legal para
Asuntos Judiciales

RAMOS: Resolución S.B. No 5148 del 31 de diciembre de 1991 Automóviles, corriente débil, cumplimiento,
incendio, lucro cesante, manejo, montaje y rotura de maquinaria, responsabilidad civil, seguro obligatorio de
accidentes de transito, sustracción, terremoto, todo riesgo para contratistas, transportes y vidrios
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NATALIA CAROLINA GUERRERO RAMÍREZ
SECRETARIA GENERAL

"De conformidad con el artículo 12 del Decreto 2150 de 1995, la firma mecánica que aparece en este texto
tiene plena validez para todos los efectos legales."
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PODER

Direccion General <direccion@clinicadeloccidente.com>
Jue 25/08/2022 5:35 PM

Para: claudia segura <clalusegura@hotmail.com>

1 archivos adjuntos (26 KB)
Poder pc. civil C. del Occidente (1).doc;

Buenas tardes Dra Claudia, 

Remito poder de Jose Miguel Gallardo Traslaviña 

CLÍNICA DEL OCCIDENTE S.A. 

AVISO LEGAL: La información contenida en este correo electrónico tiene carácter confidencial y está dirigida
únicamente al destinatario de la misma y sólo podrá ser usada por éste. Si el lector de este mensaje no es el
destinatario del mismo, queda notificado que no podrá usar, retener, imprimir, copiar, distribuir o hacer público su
contenido, de hacerlo podría tener consecuencias legales como las contenidas en la Ley 1273 del 2009 y todas
las que le apliquen. Si usted ha recibido este mensaje por error, por favor notifique inmediatamente al remitente
por este mismo medio y borre el mensaje de su sistema. Cualquier uso, divulgación, copia, distribución,
impresión o acto derivado del conocimiento total o parcial de este mensaje sin autorización del remitente será
sancionado de acuerdo con las normas legales vigentes. Así mismo, las opiniones, conclusiones y otra
información que contenga este mensaje son exclusivas de su autor y no necesariamente representan la opinión
oficial de la  Clínica  del Occidente. Ni la  Clínica  del Occidente, ni ninguna de sus departamentos o
dependencias aceptan responsabilidad alguna por eventuales daños o alteraciones derivados de la recepción o
uso del presente mensaje.
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 22 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

14

1151593Ingreso:

21/01/16 15:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

HISTORIA CLINICA
INGRESO

Parentesco:

Ocupación: EMPLEADO BOGOTA  (BOGOTA)

Dirección :

4682804Tel :

Departamento - Municipio:

Acompañante:

Entidad Aseguradora: CAFESALUD EPS

MAMA

Responsable:

Tel. Responsable : 4682804

FRECUENCIA CARDIACA: GLASGOW:

TENSION ARTERIAL:TALLA:

TEMPERATURA:

132 741 1

REVISION POR SISTEMAS

NO REFIERE

MOTIVO DE CONSULTA  y ENFERMEDAD ACTUAL

MC FIEBREEA PACIENTE RECONSULTANTE POR SINTOMATOLOGIA DE 10 DIAS DE FIEBRE, ASTENIA ADINAMIA, DOLOR EN REGION
LUMBAR CON EDEMA FACIAL Y DE MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, NAUSEAS Y EMESIS, COLURIA, DISURIA. NO REFIERE OTRAS
ALTERACIONES AL MOMENTO

PESO: FRECUENCIA RESPIRATORIA :

SIGNOS VITALES

78

GENITOURINARIO: SIN ALTERACIONES

EXTREMIDADES: EDEMA MARCADO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, PULSOS PRESENTES, SIN EDEMAS DE MIEMBROS, LLENADO
CAPILAR DE 2 SEG.

PIEL Y FANERAS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN DOLOR A LA PALPACION, SIN MASAS SIN MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL

PIEL Y FANERAS: SIN ALTERACIONES

/15

/

NEUROLOGICO

NEUROLOGICO: CONCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS 3 ESFERAS, FUERZA, REFLEJOS, SENSIBILIDAD NORMALES, NO SIGNOS
DE FOCALIZACION NEUROLOGICA. GLASGOW 15/15

36,0

EXAMEN FISICO

18

15

CABEZA Y CUELLO

GENITOURINARIO

EXTREMIDADES

MUCOSA ORAL HUMEDA, NO ADENOPATIAS, ORL NORMAL, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS.

ABDOMEN

CARDIO
PULMONAR

TORAX: RS CS RS REGULARES SIN SOPLOS. RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ESCALA ANALOGA DEL DOLOR: 5

Paciente con riesgo de enfermedad mental o suicidio?

DESCRIPCION

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PERILLA PLATA ANDREY ANTONIO

91516347

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICOM328

EDEMA LOCALIZADOR600

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

EMBOLIA Y TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADASI828

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

PASAR A 120CC IV HORA. 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TOMAR DOS VIA ORAL CADA 6 HORAS 40Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

902210

1UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL907107

ORINA 1COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA901107

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1NITROGENO UREICO903856

1GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA903841

1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

1CLORO903813

1CALCIO SEMIAUTOMATIZADO903810

1TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO
TRANSFERASA]

903866

1TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMINO
TRANSFERASA]

903867

PA Y LATERAL. 1RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO
LATERAL, OBLICUAS O LATERAL) CON BARIO

871121

1TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]902045

1TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]902049

1DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES882311

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 5.45  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 9.7  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 86.6  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 3.70  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.53  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 4.72  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.20
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 3.67  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 10.5  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 30.0  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 81.7  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 28.6  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 35.0  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 13.1  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
170  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 11.80  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 36.50  fL... Coment:

21/01/2016 5:40:08 p. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PERILLA PLATA ANDREY ANTONIO

91516347

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación: 22/01/2016 9:17:49 a. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.03  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:17:59 a. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 33.9  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:18:11 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

GLICEMIA BASAL 144  mg/dl  Val/Ref: 74.00 - 106.00... Coment:      "METODO : GLUCOSA HEXOKINASA"

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:18:20 a. m.

903841

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 136.90  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:18:30 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.20  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:18:41 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CLORO SERICO 110  mEq/L  Val/Ref: 97.00 - 108.00... Coment: TECNOLOGIA : ROCHE      METODO : ION SELECTIVO
DIRECTO

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:18:48 a. m.

903813

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CA2 SERICO 6.78  mg/dl  Val/Ref: 8.60 - 10.20... Coment: METODO : DETERMINACION COLORIMETRICA

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:19:00 a. m.

903810

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ALAT/GPT - TRANSAMINASA 13  U/L  Val/Ref: 0.00 - 41.00... Coment: METODO : ACTIVACION POR FOSFATO DE
PIRIDOXAL

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:19:11 a. m.

903866

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ASAT-GOT - TRANSAMINASA 21  U/L  Val/Ref: 0.00 - 40.00... Coment: METODO : ACTIVACION POR FOSFATO DE
PIRIDOXAL

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:19:21 a. m.

903867

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

Previa verificación de Correctos y entrega de derechos y deberes se procede a la toma de Radiografia de
Tórax:Proyecciones AP y lateral.Traquea central.Silueta cardiaca de tamaño normal.No  hay consolidaciones ni
derramesOseo sin alteracionesCordialmente,DR. RENE CARDENASMEDICO RADIOLOGOmcpr

22/01/2016 2:00:00 a. m.

22/01/2016 9:19:47 a. m.

871121

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.DE PROTROMBINA 9.8  Segs.Control dia PT 11.3  Segs.INR 0.87  ... Coment:

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:19:31 a. m.

902045

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.P.DE TROMBOPLASTINA 22.6  Segs.Control dia PTT 25.6  Segs.... Coment:

21/01/2016 5:50:07 p. m.

22/01/2016 9:19:40 a. m.

902049

22/01/2016 10:40:00 a. m.882311
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Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

Sistema venoso profundo:Se observa permeabilidad desde la fena femoral comun hasta alas venas mas distales de la
pantorilla, mostrando adecuada compresibilidad, y flujo fasíco con la exploración Doppler color.Vena fermoral comun:
8Vena femoral superficial: 5Vena poplitea: 6Sistema venoso  superficial:Se observa edema de la piel en el tejido celular
subcutaneo del miembro inferior izquierdo. Adecuada permeabilidad y compresibilidad de la vena safena interna y
externa, sin datos de incompetencia despues de las maniobras de valsalva.Cayado de la safena interna, competente.
4.1Cayado de la safena externa, competente. 2OPINION:NO HAY DATOS DE TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA.NO HAY
DATOS DE TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL.CORDIALMENTE,DR. IVAN GOMEZ GUZMANRADIOLOGORM
154297Lmr.

22/01/2016 2:34:24 p. m.

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-102 - URGENCIAS ADULTO 027 - MEDICINA INTERNA

PACIENTE RECONSULTANTE POR SINTOMATOLOGIA DE 10 DIAS DE FIEBRE, ASTENIA ADINAMIA, DOLOR EN
REGION LUMBAR CON EDEMA FACIAL Y DE MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, NAUSEAS Y EMESIS, COLURIA,
DISURIA.
NO REFIERE OTRAS ALTERACIONES AL MOMENTO, SE CONSIDERA MANEJO EN OBSERVACION, TOMA DE
LABORATORIOS Y EXAMENES, Y VALORACION POR MEDICINA INTERNA.

Observaciones:

Motivo:

TIPO

2

INDICACIONES MEDICAS

PACIENTE RECONSULTANTE POR SINTOMATOLOGIA DE 10 DIAS DE FIEBRE, ASTENIA ADINAMIA, DOLOR EN REGION
LUMBAR CON EDEMA FACIAL Y DE MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, NAUSEAS Y EMESIS, COLURIA, DISURIA.
NO REFIERE OTRAS ALTERACIONES AL MOMENTO, SE CONSIDERA MANEJO EN OBSERVACION, TOMA DE
LABORATORIOS Y EXAMENES, Y VALORACION POR MEDICINA INTERNA.

NIVEL TRIAGE :

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

FECHA TRIAGE : NO. TRIAGE :

MOTIVO CONSULTA :

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PERILLA PLATA ANDREY ANTONIO

91516347

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

15

1151593Ingreso:

22/01/16 09:24

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIETNE CON DX:
1. SINDROME FEBRIL.
2. DOLOR LUMBAR.
3. LES HACE 1 AÑO
S: PACIENTE REFIERE SENRISE MEJOR NO DOLOR NO FIEBRE DEAMBULACION POSITIVA DIURESIS Y DEPOCISION POSITIVA.

PACIENTE CONSIENTE HIDRATADO AFEBRIL, EN BUENAS CONDICIONES GENERALES; CABEZA PUPILAS ISOCORICAS
NORMOREACTIVAS A LA LUZ Y ACOMODACIÓN ESCLERAS ANICATERICAS CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA.
TÓRAX SIMÉTRICO, BUENA EXPANSIBILIDAD, RUIDOS CARDIACOS SIN SOPLOS RUIDOS RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS. ABDOMEN
BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOR NO IRRITACIÓN PERITONEAL  RUIDOS INTESTINALES NORMALES. EXTREMIDADES SIN EDEMAS
PULSOS PRESENTES PERFUSIÓN DISTAL MENOR A DOS SEGUNDOS . SNC SIN DÉFICIT SENSITIVO O MOTOR AL MOMENTO DEL
EXAMEN SENSIBILIDAD TONO Y TROFISMO PRESENTES, NO ALTERACIÓN NEUROLOGÍA PARES CRANEALES NORMALES, FUERZA
NORMAL.

SIGNOS VITALES

120 80 91 17

36,50

15 91

,00

21

PACIENTE CON DIAGNOSTICOS ANOTADOS EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMNTE ESTABLE NO SIGNOS DE SIRS EN MANEJO
MEDICO CON EVOLCUION CLINICA HACIA LA MEJORIA SE CONTINUA MANEJO MEDICOINSTAURADO EN ESPERA DE VALORACION POR
MEDICINA INTERNA SE RECIBE REPORTE DE LAB CON HEMOGRMA DENTRO DE PARAMETROS NOMALES, ELECTROLITIOS NORMALES RX
DE TORAX NORMAL FUNCION HEPATICA NORMAL. FUNCION RENAL ELEVADA CON CREATININA 2.30 PARA UNA TAZA DE FILTRADO 52.0
SE SLICITA IGUAL CONCEPTO POR NEFROLOGIA POR POSIBLE NEFROPATIA LUPICA.  SE EXPLICA A PACIENTE QUEIN REFIERE
ENTENDER.

NORMAL.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO. PENDIETNE VALORACION POR MEDICINA INTERNA.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

JURADO VILLAMIL JOSE DANIEL

1053336214

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICOM328

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO NEFROLOGIA

PACIENTE CON DIAGNOSTICOS ANOTADOS EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMNTE ESTABLE NO SIGNOS
DE SIRS EN MANEJO MEDICO CON EVOLCUION CLINICA HACIA LA MEJORIA SE CONTINUA MANEJO
MEDICOINSTAURADO EN ESPERA DE VALORACION POR MEDICINA INTERNA SE RECIBE REPORTE DE LAB CON
HEMOGRMA DENTRO DE PARAMETROS NOMALES, ELECTROLITIOS NORMALES RX DE TORAX NORMAL FUNCION
HEPATICA NORMAL. FUNCION RENAL ELEVADA CON CREATININA 2.30 PARA UNA TAZA DE FILTRADO 52.0 SE
SLICITA IGUAL CONCEPTO POR NEFROLOGIA POR POSIBLE NEFROPATIA LUPICA.  SE EXPLICA A PACIENTE QUEIN
REFIERE ENTENDER.

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

JURADO VILLAMIL JOSE DANIEL

1053336214

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

16

1151593Ingreso:

22/01/16 10:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

132

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  / 75

DIETA

CH  ANEMIA,  ELEVACION  DE NITROGENADOS,  ELECTROLITOS  NORMALES, TRANSAMINASAS  NORMALES,    RX  DE  TORAX  NORMAL,.
DX    LES ,   SIND  FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR,    SS  HEMOCULTIVO  ,  UROCULTIVO, PdeO  ,  ECOCARDIOGRAMA

NORMAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

80 FRECUENCIA RESPIRATORIA : 18

MEDICINA   INTERNA:
PACIENTE  CONOCIDO  POR EL  SERVICIO  CON  DX  DE LES,  Y  QUIEN  AMERITO  HOSPITALIZACION   RECIENTE  POR
REACTIVACION  DEL  LES   ,  DESCARTANDO  EMBOLISMO  PULMONAR,  PACINETE  REFIERE  DE  3  DIAS  DOLOR  EN  TOBILLO
IZQUIERDO  CON INCAPACIDAD   PARA    LA  MARCHA,   FIEBRE  HASTA  DE  38.5 °C,  ASETENIA,   ADINAMIA,

ANT  PAT  LES  TX  PREDNISOLONA  50 MG VO  DIA,  QX FX  TIBIA  Y  PERONE IZQ,.    TABAQ  (-)  ALCOHOL   (-)

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

ALERTA,  AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES,  EDEMA  EN TOBILLO  IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS
MENINGEOS.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SIND  FEBRIL,

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

1HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA901221

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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1UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA
INHIBITORIA AUTOMATIZADO)

901236

1ECOCARDIOGRAMA MODO M Y BIDIMENSIONAL CON DOPPLER
A COLOR

881234

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

UROCULTIV MEMO  NEGATIVO A LAS 60 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

25/01/2016 9:45:20 a. m.

25/01/2016 12:39:28 p. m.

901236

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

DESCRIPCION: Se realizó Ecocardiograma trastorácico con equipo SONOS 7500  pro. Con  traductor PHILIPS 4
MHZ .en proyecciones habituales utilizando modo M, Modo B, Doppler continuo, pulsado, doppler color, doppler
tisular   observándose: buena ventana ecocardiografica   para medidas. CAVIDADES:  AURICULA IZQUIERDA: de
tamaño y aspecto normal sin trombos en su interior con área de 11.9 cm2. Volumen de 24.7  cms3VENTRÍCULO
IZQUIERDO:   de aspecto y dimensiones normales, sin trastornos de la contractibilidad global ni segmentaría
fracción de eyección del  73% por método de Simpsom modificado.   No se aprecian trombos. Volumen al final de la
diástole de  84.4 cms3 volumen la final de la sístole 22.4 cms3 con índice de masa ventricular de 76.5
gr/m2ESTUDIO DE LA FUNCION DIASTOLICA: la función diastólica mostro es normal para su edad, con relación E/A
1.2. Tiempo de relajación isovolumetrica de 68.2 mseg. Relación E/é 6.7.AURÍCULA DERECHA: de tamaño y aspecto
normal sin trombos en su interior, con área de 15 cms2. Volumen de   34.9 cms3VENTRÍCULO DERECHO: de
dimensiones y aspecto normal  sin trombos en su interior. Con una fracción de eyección del % con diámetro a nivel
del anillo tricuspideo de 2.4 cms diámetro medio de 2.7 cms diámetro longitudinal 5.4 cms con TAPSE de 3.1 cms..
VALVULAS:VALVULA AORTICA: Trivalva,   con apertura conservada con cierre central sin turbulencias en el examen
realizado  VALVULA MITRAL: de aspecto normal, con excursión conservada sin turbulencias en el examen realizado
VALVULA TRICÚSPIDE:   NormalVALVULA PULMONAR: Normal TABIQUES:INTER AURICULAR: integro.INTER
VENTRICULAR: integro.PERICARDIO: normal.VENA CAVA INFERIOR: normalARCO AORTICO:
normal.CONCLUSIONES:El presente estudio ecocardiografico permitió demostrar la presencia de:1. CORAZON
ESTRUCTURALMENTE NORMALDR. JAVIER FERNANDO DEL CASTILLO LEZACA.MEDICO ESPECIALISTA EN
MEDICINA INTERNA Y CARDIOLOGIA.                                      DR. JAVIER FERNANDO DEL CASTILLO
LEZACA.MEDICO ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA Y CARDIOLOGIA.

25/01/2016 8:47:23 a. m.

25/01/2016 9:29:07 a. m.

881234

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE
POR REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS
DOLOR EN TOBILLO IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C,
ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-)

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES, EDEMA EN TOBILLO IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX
DE TORAX NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO,
PdeO , ECOCARDIOGRAMA

MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE
POR REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES, EDEMA EN TOBILLO IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Analisis Objetivo:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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DOLOR EN TOBILLO IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C,
ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-)

Plan a Seguir: CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX
DE TORAX NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO,
PdeO , ECOCARDIOGRAMA

MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE
POR REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS
DOLOR EN TOBILLO IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C,
ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-)

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES, EDEMA EN TOBILLO IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX
DE TORAX NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO,
PdeO , ECOCARDIOGRAMA

MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE
POR REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS
DOLOR EN TOBILLO IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C,
ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-)

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES, EDEMA EN TOBILLO IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX
DE TORAX NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO,
PdeO , ECOCARDIOGRAMA

MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE
POR REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS
DOLOR EN TOBILLO IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C,
ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-)

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES, EDEMA EN TOBILLO IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX
DE TORAX NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO,
PdeO , ECOCARDIOGRAMA

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN

Analisis Objetivo:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE
POR REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS
DOLOR EN TOBILLO IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C,
ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-)

ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES, EDEMA EN TOBILLO IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir: CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX
DE TORAX NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO,
PdeO , ECOCARDIOGRAMA

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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SOLICITUD DE
AUTORIZACION DE

TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

22/01/16 10:31 16Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

FIEBRE, NO ESPECIFICADA

URGENCIA VITAL :

R509

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

HOSPITALARIA

BOGOTA

DÍAS ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

NO

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRATAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

AMERITA MANEJO HOSPITALARIO

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE CONOCIDO POR EL SERVICIO CON DX DE LES, Y QUIEN AMERITO HOSPITALIZACION RECIENTE POR
REACTIVACION DEL LES , DESCARTANDO EMBOLISMO PULMONAR, PACINETE REFIERE DE 3 DIAS DOLOR EN TOBILLO
IZQUIERDO CON INCAPACIDAD PARA LA MARCHA, FIEBRE HASTA DE 38.5 °C, ASETENIA, ADINAMIA,

ANT PAT LES TX PREDNISOLONA 50 MG VO DIA, QX FX TIBIA Y PERONE IZQ,. TABAQ (-) ALCOHOL (-) ,
CH ANEMIA, ELEVACION DE NITROGENADOS, ELECTROLITOS NORMALES, TRANSAMINASAS NORMALES, RX DE TORAX
NORMAL,. DX LES , SIND FEBRIL, P/ HOSPITALIZAR, SS HEMOCULTIVO , UROCULTIVO, PdeO , ECOCARDIOGRAMA

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

22/01/2016 10:20:46 a. m. 22/01/2016 10:20:46 a. m.

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

3

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

17

1151593Ingreso:

22/01/16 14:34

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

DX
LES REACTIVADO
SX FEBRIL EE

ALERTA,  AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES,  EDEMA  EN TOBILLO  IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS
MENINGEOS.

APCIENE CON DX ANOATRAO ESTABLE HEMODIAMICAMENTE CON PERFIL RENAL ALTERAOD SE ESPERA PARACLINCOS SOLICTARDOS
POR MED INETRNA Y VAL POR NEFROLOGIA

SIGNOS VITALES

,00,00

X

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

X

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

18

1151593Ingreso:

22/01/16 17:54

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  /

DIETA

-

-

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

FRECUENCIA RESPIRATORIA :

NEFROLOGIA// 25 AÑOS, SOLTERO, CONDUCTOR DE AMBULANCIA, VIVE CON HERMANA.
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE LES, NEFROPATIA LUPICA, VIENE POR REINGRESO. REFIERE DE 20 DIAS EDEMAS PRIMERO DE
MSIS Y LUEGO  GENERALIZADOS, ODINOFAGIA, ORINA COLURICA, DOLOR LUMBAR Y  FIEBRE NO CUANTIFICADA. HA TENIDO
ADEMAS DOLOR TORACICO HTI.

TIENE DX DE LES QUE DEBUTO COMO TVP MID  Y SE REALIZO BIOPSIA RENAL HACE 1 AÑO, POR LO QUE RECIBE  PREDNISOLONA
50X1, CLOROQUINA, ATORVASTATINA MICOFENOLATO MOFETIL 2GR/DIA Y LOSARTAN 50X1.            OTROS ANT/ ANOTADOS,  FX
PIERNA IZQUIERDA.
EXAMEN FISICO
ALERTA, COLABORADOR,  HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA . ANASARCA.   TA 125/75 FC 80 FR 14.
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS
MENINGEOS.

LABS/        CREATININAS DESDE EL 16 ENERO: 1,6, 1,9, 2,3 Y ULTIMA EN 2,03.   CA 6,78     K 4,7              HB 10,5 RESTO CH
NORMAL, NO LEUCOCITOSIS        PEND PO, UROCULTIVO, HEMOCULTIVOS

I/ PACIENTE CON LES, NEFROPATIA LUPICA (PEND REPORTE BX TRAERLO). CON SD EDEMATOSO, ADEMAS COLURIA. SE CONSIDERA
SE TRATE POSIBLEMENTE DE SD NEFRITICO-NEFROTICO SEC A NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA  A PESAR DEL TRATAMIENTO. NO
ES CLARO SI ODINOFAGIA FUE PREVIA O SIMULTANEA AL INICIO DEL CUADRO DE EDEMAS Y COLURIA, MENOS PROBABLE  QUE SE
TRATE GMN POSTINFECCIOSA SOBREAGREGADA.

PLAN/ SS ANAS, PEND C3, C4, ANTIDNA. TRAER REPORTE  BIOPSIA RENAL.  CONTINUAR IGUAL MANEJO AMBULATORIO:
PREDNISOLONA, CLOROQUINA, MMF, ATORVASTATINA, LOSARTAN. . LA-LE ESTRICTO, PESO DIARIO. CONTROL DIARIO DE
AZOADOS.SOLICITAR  ORINA 24 HORAS PARA PROTEINURIA Y DEPURACION DE CREATININA. PENDIENTE PO. SOLICITAR ECO RENAL.
DEJAR PROFILAXIS PARA TVP HOSPITALIZAR EN PISO.

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

-

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

-

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

NEFROLOGIA// 25 AÑOS, SOLTERO, CONDUCTOR DE AMBULANCIA, VIVE CON HERMANA.
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE LES, NEFROPATIA LUPICA, VIENE POR REINGRESO. REFIERE DE 20 DIAS EDEMAS
PRIMERO DE MSIS Y LUEGO GENERALIZADOS, ODINOFAGIA, ORINA COLURICA, DOLOR LUMBAR Y FIEBRE NO
CUANTIFICADA. HA TENIDO ADEMAS DOLOR TORACICO HTI.

TIENE DX DE LES QUE DEBUTO COMO TVP MID Y SE REALIZO BIOPSIA RENAL HACE 1 AÑO, POR LO QUE RECIBE
PREDNISOLONA 50X1, CLOROQUINA, ATORVASTATINA MICOFENOLATO MOFETIL 2GR/DIA Y LOSARTAN 50X1.
OTROS ANT/ ANOTADOS, FX PIERNA IZQUIERDA.
EXAMEN FISICO
ALERTA, COLABORADOR, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA . ANASARCA. TA 125/75 FC 80
FR 14.
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP, LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

LABS/ CREATININAS DESDE EL 16 ENERO: 1,6, 1,9, 2,3 Y ULTIMA EN 2,03. CA 6,78 K 4,7 HB 10,5
RESTO CH NORMAL, NO LEUCOCITOSIS PEND PO, UROCULTIVO, HEMOCULTIVOS

I/ PACIENTE CON LES, NEFROPATIA LUPICA (PEND REPORTE BX TRAERLO). CON SD EDEMATOSO, ADEMAS
COLURIA. SE CONSIDERA SE TRATE POSIBLEMENTE DE SD NEFRITICO-NEFROTICO SEC A NEFROPATIA LUPICA
REACTIVADA A PESAR DEL TRATAMIENTO. NO ES CLARO SI ODINOFAGIA FUE PREVIA O SIMULTANEA AL INICIO
DEL CUADRO DE EDEMAS Y COLURIA, MENOS PROBABLE QUE SE TRATE GMN POSTINFECCIOSA SOBREAGREGADA.

PLAN/ SS ANAS, PEND C3, C4, ANTIDNA. TRAER REPORTE BIOPSIA RENAL. CONTINUAR IGUAL MANEJO
AMBULATORIO: PREDNISOLONA, CLOROQUINA, MMF, ATORVASTATINA, LOSARTAN. . LA-LE ESTRICTO, PESO
DIARIO. CONTROL DIARIO DE AZOADOS.SOLICITAR ORINA 24 HORAS PARA PROTEINURIA Y DEPURACION DE
CREATININA. PENDIENTE PO. SOLICITAR ECO RENAL. DEJAR PROFILAXIS PARA TVP HOSPITALIZAR EN PISO.

-

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

-

NEFROLOGIA// 25 AÑOS, SOLTERO, CONDUCTOR DE AMBULANCIA, VIVE CON HERMANA.
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE LES, NEFROPATIA LUPICA, VIENE POR REINGRESO. REFIERE DE 20 DIAS EDEMAS
PRIMERO DE MSIS Y LUEGO GENERALIZADOS, ODINOFAGIA, ORINA COLURICA, DOLOR LUMBAR Y FIEBRE NO
CUANTIFICADA. HA TENIDO ADEMAS DOLOR TORACICO HTI.

TIENE DX DE LES QUE DEBUTO COMO TVP MID Y SE REALIZO BIOPSIA RENAL HACE 1 AÑO, POR LO QUE RECIBE
PREDNISOLONA 50X1, CLOROQUINA, ATORVASTATINA MICOFENOLATO MOFETIL 2GR/DIA Y LOSARTAN 50X1.
OTROS ANT/ ANOTADOS, FX PIERNA IZQUIERDA.
EXAMEN FISICO
ALERTA, COLABORADOR, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA . ANASARCA. TA 125/75 FC 80

-

Analisis Subjetivo:

Analisis Objetivo:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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FR 14.
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP, LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

LABS/ CREATININAS DESDE EL 16 ENERO: 1,6, 1,9, 2,3 Y ULTIMA EN 2,03. CA 6,78 K 4,7 HB 10,5
RESTO CH NORMAL, NO LEUCOCITOSIS PEND PO, UROCULTIVO, HEMOCULTIVOS

I/ PACIENTE CON LES, NEFROPATIA LUPICA (PEND REPORTE BX TRAERLO). CON SD EDEMATOSO, ADEMAS
COLURIA. SE CONSIDERA SE TRATE POSIBLEMENTE DE SD NEFRITICO-NEFROTICO SEC A NEFROPATIA LUPICA
REACTIVADA A PESAR DEL TRATAMIENTO. NO ES CLARO SI ODINOFAGIA FUE PREVIA O SIMULTANEA AL INICIO
DEL CUADRO DE EDEMAS Y COLURIA, MENOS PROBABLE QUE SE TRATE GMN POSTINFECCIOSA SOBREAGREGADA.

PLAN/ SS ANAS, PEND C3, C4, ANTIDNA. TRAER REPORTE BIOPSIA RENAL. CONTINUAR IGUAL MANEJO
AMBULATORIO: PREDNISOLONA, CLOROQUINA, MMF, ATORVASTATINA, LOSARTAN. . LA-LE ESTRICTO, PESO
DIARIO. CONTROL DIARIO DE AZOADOS.SOLICITAR ORINA 24 HORAS PARA PROTEINURIA Y DEPURACION DE
CREATININA. PENDIENTE PO. SOLICITAR ECO RENAL. DEJAR PROFILAXIS PARA TVP HOSPITALIZAR EN PISO.

Plan a Seguir: -

NEFROLOGIA// 25 AÑOS, SOLTERO, CONDUCTOR DE AMBULANCIA, VIVE CON HERMANA.
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE LES, NEFROPATIA LUPICA, VIENE POR REINGRESO. REFIERE DE 20 DIAS EDEMAS
PRIMERO DE MSIS Y LUEGO GENERALIZADOS, ODINOFAGIA, ORINA COLURICA, DOLOR LUMBAR Y FIEBRE NO
CUANTIFICADA. HA TENIDO ADEMAS DOLOR TORACICO HTI.

TIENE DX DE LES QUE DEBUTO COMO TVP MID Y SE REALIZO BIOPSIA RENAL HACE 1 AÑO, POR LO QUE RECIBE
PREDNISOLONA 50X1, CLOROQUINA, ATORVASTATINA MICOFENOLATO MOFETIL 2GR/DIA Y LOSARTAN 50X1.
OTROS ANT/ ANOTADOS, FX PIERNA IZQUIERDA.
EXAMEN FISICO
ALERTA, COLABORADOR, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA . ANASARCA. TA 125/75 FC 80
FR 14.
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP, LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

LABS/ CREATININAS DESDE EL 16 ENERO: 1,6, 1,9, 2,3 Y ULTIMA EN 2,03. CA 6,78 K 4,7 HB 10,5
RESTO CH NORMAL, NO LEUCOCITOSIS PEND PO, UROCULTIVO, HEMOCULTIVOS

I/ PACIENTE CON LES, NEFROPATIA LUPICA (PEND REPORTE BX TRAERLO). CON SD EDEMATOSO, ADEMAS
COLURIA. SE CONSIDERA SE TRATE POSIBLEMENTE DE SD NEFRITICO-NEFROTICO SEC A NEFROPATIA LUPICA
REACTIVADA A PESAR DEL TRATAMIENTO. NO ES CLARO SI ODINOFAGIA FUE PREVIA O SIMULTANEA AL INICIO
DEL CUADRO DE EDEMAS Y COLURIA, MENOS PROBABLE QUE SE TRATE GMN POSTINFECCIOSA SOBREAGREGADA.

PLAN/ SS ANAS, PEND C3, C4, ANTIDNA. TRAER REPORTE BIOPSIA RENAL. CONTINUAR IGUAL MANEJO
AMBULATORIO: PREDNISOLONA, CLOROQUINA, MMF, ATORVASTATINA, LOSARTAN. . LA-LE ESTRICTO, PESO
DIARIO. CONTROL DIARIO DE AZOADOS.SOLICITAR ORINA 24 HORAS PARA PROTEINURIA Y DEPURACION DE
CREATININA. PENDIENTE PO. SOLICITAR ECO RENAL. DEJAR PROFILAXIS PARA TVP HOSPITALIZAR EN PISO.

-

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

-

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

19

1151593Ingreso:

22/01/16 20:50

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SS Hemocultivo No. 1

.

SIGNOS VITALES

,00,00

.

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

SS Hemocultivo No. 1 1HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA901221

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEMOCULTIVO MEMO  NEGATIVO A LAS 84 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

26/01/2016 9:25:21 a. m.901221

26/01/2016 9:57:20 a. m.

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

20

1151593Ingreso:

22/01/16 20:52

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SS Hemocultivo No. 2

.

SIGNOS VITALES

,00,00

.

..

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

Hemocultivo No. 2 1HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA901221

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEMOCULTIVO MEMO  NEGATIVO A LAS 84 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

26/01/2016 9:25:21 a. m.901221

26/01/2016 9:57:31 a. m.

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:21 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:11:22 p. m. 22/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

21

1151593Ingreso:

22/01/16 20:53

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SS Hemocultivo No. 3

SIGNOS VITALES

,00,00

.

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

Se solicita Hemocultivo No. 3 1HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA901221

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEMOCULTIVO MEMO  NEGATIVO A LAS 84 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

26/01/2016 9:25:21 a. m.901221

26/01/2016 9:57:38 a. m.

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

22

1151593Ingreso:

22/01/16 20:55

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SS Hemocultivo No. 4

.

SIGNOS VITALES

,00,00

.

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

Hemocultivo No. 4 1HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA901221

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEMOCULTIVO MEMO  NEGATIVO A LAS 84 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

26/01/2016 9:25:21 a. m.901221

26/01/2016 9:57:45 a. m.

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

23

1151593Ingreso:

23/01/16 00:32

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Dx: 1. Sindrome febril a estudio
       2. LES
       3. Dolor en tobillo izquierdo

S/ Refiere dolor y edema en tobillo izquierdo.

o/ Paciente Alerta Hidratado Afebril No signos de dificultad respiratoria
C/C: Conjuntivas normocrómicas, Escleras anictéricas, Mucosa oral humeda, No ingurgitación yugular
C/P: Ruidos Cardiacos Ritmicos No soplos, Ruidos Respiratorios sin agregados
Abdomen: Blando, depresible, no doloroso, no signos de irritación peritoneal.
Extremidades: Edema y dolor en cuello de pie izquierdo
Neurologico: Sin deficit motor o sensitivo aparente. No signos de focalización neurológica.

SIGNOS VITALES

120 78 78 18

37,00

15

,00

Dopler de miembros inferiores: dentro de limites normales. Se descarta TVP. No ha presentado nuevos picos febriles. Es valorado por
MEDICINA INTERNA quien solicita Policultivos para completar estudios. Se formulan medicamentos de consumo cronico del paciente (la
Cloroquina y el Micofenolato, las tiene el paciente). Se solicita paraclinicos indicados por NEFROLOGIA.

Corriente

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

Estudio de sindrome febril

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

Tomar 10 tabletas dia 10predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

TOMAR DOS VIA ORAL CADA 6 HORAS 40Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

PASAR A 120CC IV HORA. 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1NITROGENO UREICO903856

1PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS903862

1ECOGRAFIA DE RIÑONES, BAZO, AORTA O ADRENALES881331

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.01  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

23/01/2016 8:40:08 a. m.903825

23/01/2016 9:14:15 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 33.4  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

23/01/2016 8:40:08 a. m.903856

23/01/2016 9:14:19 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

VOL. ORINA 24 HORAS 1400  ml/24 hPROTEINURIA ORINA AL AZAR 853.180  mg/dlVALOR DE REFERENCIA:
PROTEINA EN ORINA AL AZAR:                                                   MENOR QUE 15 mg/dlPROTEINURIA DE 24
HORAS 11944.52  mg/24h.                                      VALOR DE REFERENCIA :ORINA DE 24 HORAS   :  MENOR   DE
140  mg/24 horasORINA ESPONTANEA O AL AZAR:   MENOR   DE 15   mg/ dLMETODO : TURBIDIMETRIA... Coment:

24/01/2016 9:30:07 a. m.903862

24/01/2016 9:32:50 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

Se realiza exploración de cavidad abdominal con transductor convex, con los siguientes hallazgos:Riñones de forma,
tamaño, contornos y ecogenicidad normales, con conservación de la relación corticomedular.No hay dilatación de los
sistemas pielocaliciales.Espacios peri y para renales libres.El riñón derecho mide 130 x 63 x 83 mm, con un
parénquima de 18 mm.El riñón izquierdo mide 127 x 56 x 69 mm, con un parénquima de 23 mm.Vejiga vacía no
valorable. Líquido laminar en los espacios perihepático y perirrenal, goteras parietocólicas y pelvis.Como hallazgo
incidental se evidencia bazo aumentado de tamaño (diámetro longitudinal aproximado de 121
mm).OPINION:LÍQUIDO LIBRE EN CAVIDAD ABDOMINALESPLENOMEGALIA.ECOGRAFIA RENAL DENTRO DE LÍMITES
NORMALES. SE SUGIERE CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS (TC ABDOMINAL).Cordialmente,
DRA. ALPM IMÁGENES DIANÓSTICASyr

23/01/2016 11:20:00 a. m.881331

23/01/2016 11:50:52 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

24

1151593Ingreso:

23/01/16 09:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

DX
LES REACTIVADO
SX FEBRIL EE

ALERTA,  AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES,  EDEMA  EN TOBILLO  IZQUIUERDO, , BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS
MENINGEOS.

PACIENTE CON DX ANOATAO ESTABLE HEMODIAMCMICAMENTE VALORADO POR NEFROLOGIA QUIEN SOLICITA PARACLINCOS
ESPECIALES PARA DEFINIE MAENJO PACIENET QUE REINGRESA POR IGUAL SINTOMATOLOGIA  SS CH DE CONTROL PERFIL RENAL
ALTERADO

SIGNOS VITALES

,00,00

X

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

X

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

PASAR A 120CC IV HORA. 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TOMAR DOS VIA ORAL CADA 6 HORAS 40Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

Tomar 10 tabletas dia 10predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 7.79  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 16.7  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 67.0  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.60  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.40  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 15.30  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.30  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 5.22  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.05  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.03  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.19
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 3.32  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 9.5  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 27.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 82.2  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 28.6  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 34.8  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 13.2  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 146  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.10  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 38.00  fL... Coment:

23/01/2016 1:20:08 p. m.902210

23/01/2016 2:35:00 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

25

1151593Ingreso:

23/01/16 11:51

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

RECONCILIAION MEDICAMENTOSA

SIGNOS VITALES

,00,00

X

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

X

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICOM328

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

UNA CADA DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

MEDIA TAB CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804OBSERVACION URGENCIAS ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

26

1151593Ingreso:

23/01/16 14:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO

S/ PACIENTE CON DIFICIL MANEJO DEL DOLOR, NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.
O/  C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS

PARACLINICOS.
16/01/16   CREATININA 1.80  mg/dl   NITROGENO UREICO 31.7  mg/dl  CH: HEMOGLOBINA 11.2  g/dL
17/01/16   CREATININA 1.90  mg/dl   NITROGENO UREICO 28.2  mg/dl
18/01/16   PCR:10.58  mg/L                HEMOCULTIVO ( - ) A LAS 84 H
21/01/16   CREATININA 2.03  mg/dl   NITROGENO UREICO 33.9  mg/dl   POTASIO SERICO 4.20  mEq/L    CA2 SERICO 6.78  mg/dl
23/01/16   CREATININA 2.01  mg/dl   NITROGENO UREICO 33.4  mg/dl   ECO RENAL: NORMAL.ESPLECNOMEGALEA.    CH: HEMOGLOBINA
9.5  g/dL

ANALISIS:  PACIENTE MASCULINO EN SU SEGUNDA DECADA DE LA VIDA CON POSIBLEMENTE DE SD NEFRITICO-NEFROTICO SEC A
NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA.  PEND REPORTE Bx PREVIA,
CON AZOADOS HACIA LA ESTABILIZACION. SIN REQUERIMIENTO DE TERAPIA DIALITICA EN EL MOMENTO.
MANEJO DE HIDARTACION ENDOVENOSA, EVITAR NEFROTOXICOS.
PENDIENTE PARACLINICOS SOLICITADOS.
CONTROL AZOADOS DIARIOS.
MANEJO CONJUNTO CON EL SERVICIO DE MED INTERNA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICOM328

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

27

1151593Ingreso:

24/01/16 06:20

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

folio de formulacion

x

SIGNOS VITALES

,00,00

x

x

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

x

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

MEDIA TAB CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

Tomar 10 tabletas dia 10predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

MEJIA BARROS LIZETH

1143337034

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TOMAR DOS VIA ORAL CADA 6 HORAS 40Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

PASAR A 120CC IV HORA. 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.37  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

24/01/2016 12:05:06 p. m.903825

24/01/2016 10:16:38 p. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 35.8  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

24/01/2016 12:05:06 p. m.903856

24/01/2016 10:16:55 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

MEJIA BARROS LIZETH

1143337034

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

28

1151593Ingreso:

24/01/16 09:32

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Dx: 1. Sindrome febril a estudio
       2. Nefropatia lupica
       3. Sindrome Nefritico Nefrotico
       4. LES reactivado

S/ refiere haber presentado pico febril anoche, sin embargo no se ha documentado pico febril.

o/ / Paciente Alerta Hidratado Afebril No signos de dificultad respiratoria
C/C: Conjuntivas normocrómicas, Escleras anictéricas, Mucosa oral humeda, No ingurgitación yugular
C/P: Ruidos Cardiacos Ritmicos No soplos, Ruidos Respiratorios sin agregados
Abdomen: Blando, depresible, no doloroso, no signos de irritación peritoneal.
Extremidades: Edema Grado I cuello de pie izquierdo
Neurologico: Sin deficit motor o sensitivo aparente. No signos de focalización neurológica.

SIGNOS VITALES

120 78 78 18

37,00

15

,00

Azoados elevados, es valorado por NEFROLOGIA quien considera cursa con Nefropatia secundaria a enfermedad de base, sin urgencia
dialitica en el momento, requiere control de azoados diarios. No se ha documentado picos febriles. Pendiente reporte de hemocultivos.

Para renal cronico

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

estudio de sindrome febril

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

TOMAR DOS VIA ORAL CADA 6 HORAS 40Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

MEDIA TAB CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

PASAR A 120CC IV HORA. 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS VILLAMIL EDWIN ANTONIO

79950745

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

29

1151593Ingreso:

24/01/16 22:16

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SIGNOS VITALES

,00,00

,

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

FOMULACION,

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

PASAR A 120CC IV HORA. 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

MEDIA TAB CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

JURADO VILLAMIL JOSE DANIEL

1053336214

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TOMAR DOS VIA ORAL CADA 6 HORAS 40Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 5 AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 5 AM. 1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.36  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

25/01/2016 7:00:07 a. m.903825

25/01/2016 9:28:41 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 35.4  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

25/01/2016 7:00:07 a. m.903856

25/01/2016 9:28:52 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

JURADO VILLAMIL JOSE DANIEL

1053336214

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804OBSERVACION URGENCIAS ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 26 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

30

1151593Ingreso:

25/01/16 09:29

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

S/ PACIENTE CON DIFICIL MANEJO DEL DOLOR, NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.
O/  C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS

PARACLINICOS.
16/01/16   CREATININA 1.80  mg/dl   NITROGENO UREICO 31.7  mg/dl  CH: HEMOGLOBINA 11.2  g/dL
 ECO RENAL: NORMAL.ESPLECNOMEGALEA.    CH: HEMOGLOBINA 9.5  g/dL
24/01/16   CREATININA 2.36  mg/dl   NITROGENO UREICO 35.4  mg/dl   PROTEINURIA DE 24 HORAS 11944.52  mg/24h.

ANALISIS:  PACIENTE MASCULINO EN SU SEGUNDA DECADA DE LA VIDA CON SND NEFRITICO-NEFROTICO SEC A NEFROPATIA LUPICA
REACTIVADA.  REPORTE Bx PREVIA ( NEFRITIS LUPICA DIFUSA GRADO IV, ACTIVIDAD 14 / 24, Y CRONISIDAD 2/12,  IgG ++++  IgA ++
IgM +   C3:+++  C4:++++
PARACLINICOS DEL MES DE JUNIO DE ESTE AÑO REPORTABAN: PROTEINURIA DE 341mg 24H,  C3: 46  C-4 6.8(BAJO)  Heg: 13.2
CREATININA EN 0.8  PO: HEMATIES DE 10/12xC, PROTEINURIA+
EN EL MOMENTO PRESENTA SIND FEBRIL EL CUAL SE ENCUENTRA EN ESTUDIO.
HIPERTENSION ARTERIAL NO CONTROLADA SECUNDARIA A APORTE HIDRICO ENDOVESOSO ALTO,
CONTROL AZOADOS DIARIOS. S/S PO. UROCULTIVO.  CONTROL DE LA - LE, ESTRICTO.
MANEJO CONJUNTO CON EL SERVICIO DE MED INTERNA.
METOPROLOL 50mg C/8h. FUROSEMIDA 20mg IV C/12H. LIQUIDOS ENDOVENOSOS A 50cc HORA. RANITIDINA 50mg IV C/12H,
ENOXAPARINA 40mg SC C/12H.
VX POR NUTRICION.
SEGUN EVOLUCION SE DECIDIRA INICIO DE CICLOFOSFAMIDA IV.
S/S HABITACION INDIVIDUAL POR USO DE MULTIPLES INMUNOSUPRESORES.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL907107

1UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA
INHIBITORIA AUTOMATIZADO)

901236

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 26 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

31

1151593Ingreso:

25/01/16 12:39

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

OBSERVACION ADULTOS, FECHA DE INGRESO = 21/01/2016
PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON DX =

1. SINDROME FEBRIL (EN ESTUDIO)
2. NEFROPATIA LUPICA
3. Sindrome Nefritico Nefrotico
4. LES reactivado

o/ / Paciente Alerta Hidratado Afebril No signos de dificultad respiratoria
C/C: Conjuntivas normocrómicas, Escleras anictéricas, Mucosa oral humeda, No ingurgitación yugular
C/P: Ruidos Cardiacos Ritmicos No soplos, Ruidos Respiratorios sin agregados
Abdomen: Blando, depresible, no doloroso, no signos de irritación peritoneal.
Extremidades: Edema Grado I cuello de pie izquierdo
Neurologico: Sin deficit motor o sensitivo aparente. No signos de focalización neurológica.

SIGNOS VITALES

125 70 80 16

36,60

15

,00

UROCULTIVO
NEGATIVO A LAS 60 HORAS DE INCUBACION.
PACIENTE ADULTO JOVEN CON DX ANOTADOS, EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE. VALORADO POR SERVICIO DE
MEDICINA INTERNA QUIEN SOLICITA HOSPITALIZACION PARA ESTUDIO Y MANEJO ESPECIALIZADO DE SUS PATOLOGIAS

PACIENTE RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

HOSPITALIZAR x MEDICINA INTERNA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS FLOREZ ASDRUBAL

91254396

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

HOSPITALIZAR x MEDICINA INTERNA / DIETA
PACIENTE RENAL / CSV AC

1

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

2.5 mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

120 CC / HORA 3SODIO CLORURO 0.9 x 1000 ML SOLUCION -IV11110015

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARDENAS FLOREZ ASDRUBAL

91254396

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 26 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

32

1151593Ingreso:

25/01/16 17:26

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

OBSERVACION ADULTOS, FECHA DE INGRESO = 21/01/2016
PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON DX =

1. SINDROME FEBRIL (EN ESTUDIO)
2. NEFROPATIA LUPICA
3. Sindrome Nefritico Nefrotico
4. LES reactivado

PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, HIDRATADO, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ, MUCOSA ORAL
HUMEDA, CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS CONSERVADOS EN AMBOS
CAMPOS PULMONARES, SIN AGREGADOS, ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN MASAS NI SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIN EDEMAS, PULSOS PERIFERICOS POSITIVOS, NEUROLOGICO: PACIENTE ALERTA, ORIENTADO EN PERSONA,
TIEMPO Y LUGAR, NO DEFICIT APARENTE, GLASGOW 15/15.

APCIENET VALORADO POR NEFROLOGIA QUEIN ORDENA REAJUSTE DE MEDICAMENTOS Y SE ESPERA PREPORTE DE HEMOCULTIVOS
SS HOSPITALZIAR INDIVIDUAL POR INMONOSUPRE4ISON POR ORDEN DE NEFROLOGIA

SIGNOS VITALES

,00,00

X

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

X

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA 12 H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

PASAR 50 CC H 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

UNA CADA 12 H 1Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa Prellena11111008

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO NUTRICION Y DIETÉTICA

X

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

25/01/16 17:26 32Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

BOGOTA

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SOLICITUD DE EXAMENES:

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

S/ PACIENTE CON DIFICIL MANEJO DEL DOLOR, NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.
O/ C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3, MOVILES NO SIGNOS TVP, LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS

PARACLINICOS.
16/01/16 CREATININA 1.80 mg/dl NITROGENO UREICO 31.7 mg/dl CH: HEMOGLOBINA 11.2 g/dL
 ECO RENAL: NORMAL.ESPLECNOMEGALEA. CH: HEMOGLOBINA 9.5 g/dL
24/01/16 CREATININA 2.36 mg/dl NITROGENO UREICO 35.4 mg/dl PROTEINURIA DE 24 HORAS 11944.52 mg/24h.

ANALISIS: PACIENTE MASCULINO EN SU SEGUNDA DECADA DE LA VIDA CON SND NEFRITICO-NEFROTICO SEC A NEFROPATIA LUPICA
REACTIVADA. REPORTE Bx PREVIA ( NEFRITIS LUPICA DIFUSA GRADO IV, ACTIVIDAD 14 / 24, Y CRONISIDAD 2/12, IgG ++++ IgA
++ IgM + C3:+++ C4:++++
PARACLINICOS DEL MES DE JUNIO DE ESTE AÑO REPORTABAN: PROTEINURIA DE 341mg 24H, C3: 46 C-4 6.8(BAJO) Heg: 13.2
CREATININA EN 0.8 PO: HEMATIES DE 10/12xC, PROTEINURIA+
EN EL MOMENTO PRESENTA SIND FEBRIL EL CUAL SE ENCUENTRA EN ESTUDIO.
HIPERTENSION ARTERIAL NO CONTROLADA SECUNDARIA A APORTE HIDRICO ENDOVESOSO ALTO,
CONTROL AZOADOS DIARIOS. S/S PO. UROCULTIVO. CONTROL DE LA - LE, ESTRICTO.
MANEJO CONJUNTO CON EL SERVICIO DE MED INTERNA.
METOPROLOL 50mg C/8h. FUROSEMIDA 20mg IV C/12H. LIQUIDOS ENDOVENOSOS A 50cc HORA. RANITIDINA 50mg IV C/12H,
ENOXAPARINA 40mg SC C/12H.
VX POR NUTRICION.
SEGUN EVOLUCION SE DECIDIRA INICIO DE CICLOFOSFAMIDA IV.
S/S HABITACION INDIVIDUAL POR USO DE MULTIPLES INMUNOSUPRESORES.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

25/01/2016 5:19:49 p. m. 25/01/2016 5:19:49 p. m.

25 AÑOS - 5 MESES - 26 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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FIEBRE, NO ESPECIFICADA

URGENCIA VITAL :

R509

LUGAR: 1,0000

HOSPITALARIA

HAB.
INDIVIDUAL

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

NO

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

33

1151593Ingreso:

26/01/16 09:10

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.
Ultima resultados de laboratorios: NITROGENO UREICO 35.4 mg/dl Val/Ref: 6.00 - 23.00- CREATININA 2.36 mg/dl Val/Ref:
0.67 - 1.17-SERIE BLANCA * LEUCOCITOS : 7.79 x 10^3/uL Val/Ref: 5.00 - 10.00 - %LINFOCITOS : 16.7 %
Val/Ref: 17.00 - 45.00 - %NEUTROFILOS: 67.0 % Val/Ref: 55.00 - 70.00 - MONOCITOS # ABS 1.19 10^3/uL - SERIE ROJA
* GLOBULOS ROJOS : 3.32 x10^6/uL Val/Ref: 4.50 - 5.00 - HEMOGLOBINA : 9.5 g/dL Val/Ref: 13.00 - 18.00 -
HEMATOCRITO : 27.3 % Val/Ref: 42.00 - 52.00
En valoración antropométrica:
Peso actual: 60kg
Peso usual referido: 70 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 14 %
Talla por brazada=1.60mts (80cms)
IMC: 23kg/mts DESNUTRICION
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional DESNUTRICION PROTEICA CALORICA AGUDA MODERADA. Paciente al examen físico con notoria
pérdida de masa magra y de panículo adiposo en extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%.
Últimos resultados de laboratorios refieren niveles elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos, Analizando
interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con
ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y
4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA. Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus
necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición clínica del paciente y disminuir el riesgo a
estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DESNUTRICION PROTEICOCALORICA MODERADAE440

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA + DIETA.

30Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 50/492C00002Fecha impresión:4/08/2021 4:11:27 p. m.Folio: 34 DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

34

1151593Ingreso:

26/01/16 09:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  /

DIETA

Ultima resultados de laboratorios: NITROGENO UREICO 35.4  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00- CREATININA 2.36  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17-
SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 7.79  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00 - %LINFOCITOS      : 16.7  %  Val/Ref: 17.00 - 45.00 - %
NEUTROFILOS: 67.0  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00 - MONOCITOS # ABS 1.19  10^3/uL - SERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 3.32  x10^6/uL
Val/Ref: 4.50 - 5.00 - HEMOGLOBINA     : 9.5  g/dL  Val/Ref: 13.00 - 18.00 - HEMATOCRITO     : 27.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00
Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con
ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA. Con el fin de  asegurar el cubrimiento de sus  necesidades nutricionales
y evitar complicaciones que deterioren la condición clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a
desnutrición.

DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien  se encuentra en el servicio de URGENCIAS. En
el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración.  Refieren ingesta de alimentos muy baja desde hace varios
meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional,  Evidente pérdida de peso de forma progresiva.

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

En valoración antropométrica:
Peso actual: 60kg
Peso usual referido: 70 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 14 %
Talla por brazada=1.60mts (80cms)
IMC: 23kg/mts DESNUTRICION
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional DESNUTRICION PROTEICA CALORICA AGUDA MODERADA. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa
magra y de panículo adiposo en extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios
refieren niveles elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DESNUTRICION PROTEICOCALORICA MODERADAE440

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA + DIETA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio
de URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de
alimentos muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente
pérdida de peso de forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 60kg
Peso usual referido: 70 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 14 %
Talla por brazada=1.60mts (80cms)
IMC: 23kg/mts DESNUTRICION
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional DESNUTRICION PROTEICA CALORICA AGUDA MODERADA. Paciente al examen físico con
notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas
en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos
bajos

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

Ultima resultados de laboratorios: NITROGENO UREICO 35.4 mg/dl Val/Ref: 6.00 - 23.00- CREATININA 2.36 mg/dl
Val/Ref: 0.67 - 1.17-SERIE BLANCA * LEUCOCITOS : 7.79 x 10^3/uL Val/Ref: 5.00 - 10.00 - %LINFOCITOS :
16.7 % Val/Ref: 17.00 - 45.00 - %NEUTROFILOS: 67.0 % Val/Ref: 55.00 - 70.00 - MONOCITOS # ABS 1.19
10^3/uL - SERIE ROJA * GLOBULOS ROJOS : 3.32 x10^6/uL Val/Ref: 4.50 - 5.00 - HEMOGLOBINA : 9.5 g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00 - HEMATOCRITO : 27.3 % Val/Ref: 42.00 - 52.00
Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional se indica el inicio de soporte
nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA. Con el fin de
asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición clínica
del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804OBSERVACION URGENCIAS ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

35

1151593Ingreso:

26/01/16 09:57

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SIND EMETICO.

S/ PACIENTE CON CON SED, EDEMA FACIAL.   NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.

O/ MEJOR CONTROL DE TA.  TA HOY 124/ 84 FC 70
 C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS PREVIOS:
REPORTE Bx PREVIA DE JUNIO 2015/  ( NEFRITIS LUPICA DIFUSA GRADO IV, ACTIVIDAD 14 / 24, Y CRONISIDAD 2/12,  IgG ++++  IgA
++  IgM +   C3:+++  C4:++++
PARACLINICOS DEL MES DE JUNIO DE ESTE AÑO REPORTABAN: PROTEINURIA DE 341mg 24H,  C3: 46  C-4 6.8(BAJO)  Heg: 13.2
CREATININA EN 0.8  PO: HEMATIES DE 10/12xC, PROTEINURIA+

PARACLINICOS.
16/01/16   CREATININA 1.80  mg/dl   NITROGENO UREICO 31.7  mg/dl  CH: HEMOGLOBINA 11.2  g/dL
 ECO RENAL: NORMAL.ESPLECNOMEGALEA.    CH: HEMOGLOBINA 9.5  g/dL
24/01/16   CREATININA 2.36  mg/dl   NITROGENO UREICO 35.4  mg/dl   PROTEINURIA DE 24 HORAS 11944.52  mg/24h.

25/01/16   CREATININA 2.37  mg/dl   NITROGENO UREICO 35.8  mg/dl   UROCULTIVO
NEGATIVO A LAS 60 H.

I/ PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA CON RESPECTO A LABS QUE TRAIA EN JUNIO 2015 CUANDO SE HIZO DX POR
BIOSPIA RENAL.

PLAN/ CONTROLO AZOADOS MAÑANA. SE DESPARASITA CON ALBENZAOL, SEGUN CONTROL DE AZOADOS MAÑANA  USO DE
CICLOFOSFAMIDA.  IGUAL MANEJO  . PEND PO. VAL POR NUTRICION, PREVIA TOMA DE PERFIL LIPIDICO Y PROTEINAS DIFERENCIALES.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

36

1151593Ingreso:

26/01/16 10:08

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON DX

1. SINDROME FEBRIL (EN ESTUDIO)
2. NEFROPATIA LUPICA
3. Sindrome Nefritico Nefrotico
4. LES reactivado

PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, HIDRATADO, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ, MUCOSA ORAL
HUMEDA, CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS CONSERVADOS EN AMBOS
CAMPOS PULMONARES, SIN AGREGADOS, ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN MASAS NI SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIN EDEMAS, PULSOS PERIFERICOS POSITIVOS, NEUROLOGICO: PACIENTE ALERTA, ORIENTADO EN PERSONA,
TIEMPO Y LUGAR, NO DEFICIT APARENTE, GLASGOW 15/15.

SIGNOS VITALES

118 78 79 23

36,00

15 96

,00

PACTE CON DXS DESCRITOS CONCOCIDOS POR EL SERVICIO DE MED INTERNA CON ANTC LESNEFROPATCIA LUPICA, QUIN SE
ENCUNATRA EN AMNEJO CONJUNO, CON POSSIBLE CRECIMIENTO EN UROCULTICO SE SOLCITA VAL POR INFECTOLOGIA PARA DEFINRI
MANEJO.

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PRIETO ZAPATA GERMAN DAVID

1024467073

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

UNA CADA 12 H 1Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa Prellena11111008

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

PASAR 50 CC H 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA 12 H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

120 CC / HORA 3SODIO CLORURO 0.9 x 1000 ML SOLUCION -IV11110015

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

2.5 mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA + DIETA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO INFECTOLOGIA

PACTE CON DXS DESCRITOS CONCOCIDOS POR EL SERVICIO DE MED INTERNA CON ANTC LESNEFROPATCIA
LUPICA, QUIN SE ENCUNATRA EN AMNEJO CONJUNO, CON POSSIBLE CRECIMIENTO EN UROCULTICO SE SOLCITA
VAL POR INFECTOLOGIA PARA DEFINRI MANEJO.

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PRIETO ZAPATA GERMAN DAVID

1024467073

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

37

1151593Ingreso:

26/01/16 10:13

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

SE CORRIGUE NOTA ANTERIOR POR VALORACIÓN QUE NO CORRESPONDE AL PACIENTE.
PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.
Ultima resultados de laboratorios: NITROGENO UREICO 35.4 mg/dl Val/Ref: 6.00 - 23.00- CREATININA 2.36 mg/dl Val/Ref:
0.67 - 1.17-SERIE BLANCA * LEUCOCITOS : 7.79 x 10^3/uL Val/Ref: 5.00 - 10.00 - %LINFOCITOS : 16.7 %
Val/Ref: 17.00 - 45.00 - %NEUTROFILOS: 67.0 % Val/Ref: 55.00 - 70.00 - MONOCITOS # ABS 1.19 10^3/uL - SERIE ROJA
* GLOBULOS ROJOS : 3.32 x10^6/uL Val/Ref: 4.50 - 5.00 - HEMOGLOBINA : 9.5 g/dL Val/Ref: 13.00 - 18.00 -
HEMATOCRITO : 27.3 % Val/Ref: 42.00 - 52.00
En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

30Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

38

1151593Ingreso:

26/01/16 10:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SS BUN
CREATININA CONTROL

SIGNOS VITALES

,00,00

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.48  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

26/01/2016 3:15:07 p. m.903825

26/01/2016 5:30:14 p. m.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PRIETO ZAPATA GERMAN DAVID

1024467073

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 42.8  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

26/01/2016 3:15:07 p. m.903856

26/01/2016 5:30:19 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PRIETO ZAPATA GERMAN DAVID

1024467073

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

39

1151593Ingreso:

26/01/16 10:19

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

SE CORRIGUE NOTA ANTERIOR POR VALORACIÓN QUE NO CORRESPONDE AL PACIENTE.
PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.
Ultima resultados de laboratorios: NITROGENO UREICO 35.4 mg/dl Val/Ref: 6.00 - 23.00- CREATININA 2.36 mg/dl Val/Ref:
0.67 - 1.17-SERIE BLANCA * LEUCOCITOS : 7.79 x 10^3/uL Val/Ref: 5.00 - 10.00 - %LINFOCITOS : 16.7 %
Val/Ref: 17.00 - 45.00 - %NEUTROFILOS: 67.0 % Val/Ref: 55.00 - 70.00 - MONOCITOS # ABS 1.19 10^3/uL - SERIE ROJA
* GLOBULOS ROJOS : 3.32 x10^6/uL Val/Ref: 4.50 - 5.00 - HEMOGLOBINA : 9.5 g/dL Val/Ref: 13.00 - 18.00 -
HEMATOCRITO : 27.3 % Val/Ref: 42.00 - 52.00
En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA + DIETA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

40

1151593Ingreso:

26/01/16 17:30

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SS VAL POR PSICOLOGIA

SIGNOS VITALES

,00,00

X

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

X

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

HO-337 - TERCERO NORTE PSICOLOGIA

X

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

DIAZ CORRALES JULIANA MARCELA

52956464

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

41

1151593Ingreso:

26/01/16 18:18

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD QUE VIENE DE URGENCIAS A HOSPITALZIACION

DIAGNOSTICOS DE TRABAJO DE:

1.  LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SIND EMETICO.

C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS
MENINGEOS.

SIGNOS VITALES

130 70 72 18

36,50

15 94

,00

21

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD EN MANEJO POR NEFROLGOIA Y MEDICINA INTERNA, CURSANDO CON SINDROME FEBRIL Y
NEFROPATIA LUPICA. EN EL MOMENTO ES ASINTOAMTICO CARDIOVASCULAR, CONSERVA DIURESIS, SE FORMULA MANEJO DE
INGRESO

CREATININA 2.48  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS
NITROGENO UREICO 42.8  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

POR NUTRICION

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICINA INTERNA Y NEFROLOGIA.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2.5 mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 12 H 1Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa Prellena11111008

UNA CADA 12 H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

PASAR 50 CC H 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

42

1151593Ingreso:

27/01/16 10:04

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.
Ultima resultados de laboratorios: NITROGENO UREICO 35.4 mg/dl Val/Ref: 6.00 - 23.00- CREATININA 2.36 mg/dl Val/Ref:
0.67 - 1.17-SERIE BLANCA * LEUCOCITOS : 7.79 x 10^3/uL Val/Ref: 5.00 - 10.00 - %LINFOCITOS : 16.7 %
Val/Ref: 17.00 - 45.00 - %NEUTROFILOS: 67.0 % Val/Ref: 55.00 - 70.00 - MONOCITOS # ABS 1.19 10^3/uL - SERIE ROJA
* GLOBULOS ROJOS : 3.32 x10^6/uL Val/Ref: 4.50 - 5.00 - HEMOGLOBINA : 9.5 g/dL Val/Ref: 13.00 - 18.00 -
HEMATOCRITO : 27.3 % Val/Ref: 42.00 - 52.00
En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

43

1151593Ingreso:

27/01/16 10:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS?

PACIENTE  DE  25 AÑOS  CON ANTECEDENTE DE  LUPUS ERITEMATOSO  SISTEMICO  INGRESO CON CUADRO DE DOLOR  TOBILLO
IZQUIERDO,   FIEBRE  38.5 GRADOS, ASTENIA, ADINAMIA, HEMOGRAMA NORMAL, HEMOCULTIVOS Y UROCULTIVO NEGATIVOS,
REFIERE  CUADRO DE 2 DIAS DE  DOLOR FACIAL, RINORREA  VERDE ,  PICOS FEBRILES  HASTA HACE 2 DIAS, SE DECIDE DESCARTAR
PROCESO INFECCIOSO  DE SENOS PARANASALES,  ANTES DE INCIAR  CICLOFOSFAMIDA  INDICADA POR NEFROLOGIA

EDEMA PALPEBRAL, MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SINGO DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMA GI ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

123 63 64 18

36,00

15 94

,00

21

26/1/16
NITROGENO UREICO 42.8  mg/dl
CREATININA 2.48  mg/dl

 PACIENTE  CON CUADRO DE NEFROPATIA LUPICA,  SINDROME FEBRIL ,  HEMOCULTIVOS Y UROCULTIVO NEGATIVOS, REFIERE
CUADRO DE 2 DIAS DE  DOLOR FACIAL, RINORREA  VERDE ,  PICOS FEBRILES , SE DECIDE DESCARTAR SINUSITIS  SE SOLICITA TAC
DE SENOS PARANASALES  PARA DEFINIR INICIO DE CICLOFOSFAMIDA. MANEJO CONJUNTO CON NEFROLOGIA .

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2.5 mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

20CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 12 HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA879131

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

Se realiza adquisición volumétrica de la cara desde la base del cráneo hasta la sínfisis mandibular, en equipo
multidetector de 64 canales, con reconstrucción multiplanar en ventana para hueso y tejidos blandos. HALLAZGOS:
Los globos oculares son de aspecto tónico, de localización y morfología normal.Los músculos extrínsecos del ojo y
nervios ópticos son de aspecto tomográfico usual.Las estructuras de los compartimentos intra y extraconal no
muestran alteraciones.Las paredes óseas de las órbitas son continuas, sin evidencia de trazos de fractura.Los arcos
cigomáticos son de aspecto escanográfico habitual, sin evidencia de fracturas. Las uniones fronto-nasal y fronto-malar
son de morfología usual.Apófisis pterigoides sin alteraciones.Lo visualizado de la cavidad nasal, celdillas etmoidales y
senos frontales es de aspecto escanográfico normal.Ocupación por material con densidad de tejidos blandos que
compromete el seno maxilar derecho.Las diferentes porciones de la mandíbula, y lo visualizado de las articulaciones
temporomandibulares no muestran alteraciones para mencionar. OPINION:SINUSOPATÍA DESCRITA.Cordialmente,
DR. CAICEDOMÉDICO RADIÓLOGO

27/01/2016 8:00:00 p. m.879131

28/01/2016 9:28:14 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

44

1151593Ingreso:

27/01/16 10:39

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SIND EMETICO.

S/ SE REALIZA NUEVA ANAMNESIS EN CUAL REFIERE CICLOS DE CICLOFOSFAMIDA EN NUMERO DE 6 CADA 15 DIAS EN ABRIL DEL 2014
PACIENTE CON CON SED, EDEMA FACIAL.   NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.

O/ MEJOR CONTROL DE TA.  TA HOY 124/ 84 FC 70
 C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 3 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS PREVIOS:
REPORTE Bx PREVIA DE JUNIO 2015/  ( NEFRITIS LUPICA DIFUSA GRADO IV, ACTIVIDAD 14 / 24, Y CRONISIDAD 2/12,  IgG ++++  IgA
++  IgM +   C3:+++  C4:++++
PARACLINICOS DEL MES DE JUNIO DE ESTE AÑO REPORTABAN: PROTEINURIA DE 341mg 24H,  C3: 46  C-4 6.8(BAJO)  Heg: 13.2
CREATININA EN 0.8  PO: HEMATIES DE 10/12xC, PROTEINURIA+

PARACLINICOS.
16/01/16   CREATININA 1.80  mg/dl   NITROGENO UREICO 31.7  mg/dl  CH: HEMOGLOBINA 11.2  g/dL
 ECO RENAL: NORMAL.ESPLECNOMEGALEA.    CH: HEMOGLOBINA 9.5  g/dL
24/01/16   CREATININA 2.36  mg/dl   NITROGENO UREICO 35.4  mg/dl   PROTEINURIA DE 24 HORAS 11944.52  mg/24h.

25/01/16   CREATININA 2.37  mg/dl   NITROGENO UREICO 35.8  mg/dl   UROCULTIVO
NEGATIVO A LAS 60 H. HEMOCULTIVO MEMO
NEGATIVO.

I/ PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO Iv SIND FEBRIL DE CAUSA NO CLARA CON CULTIVOS NEGATIVOS, CON
RESPECTO A LABS QUE TRAIA EN JUNIO 2015 CUANDO SE HIZO DX POR BIOSPIA RENAL.

PLAN/ CONTROLO AZOADOS MAÑANA. SE INICIA ALBENDAZOL,  CURBA TERMICA,  SEGÚN EVOLUCION SE DEFINIRA USO DE
CICLOFOSFAMIDA. CICLOFOSFAMIDA.  IGUAL MANEJO  . PEND PO, PREVIA TOMA DE PERFIL LIPIDICO Y PROTEINAS DIFERENCIALES.
S/S Rx DE SENOS PARANASALES, A DESCARTAR SINUSITIS. SEGUN RESULTADO MANEJO ANTIBIOTICO Y BOLO DE CICLOFOSFAMIDA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL907107

1NITROGENO UREICO903856

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1COLESTEROL TOTAL903818

1TRIGLICERIDOS903868

1PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS903863

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ASPECTO: TURBIO  DENSIDAD: 1.015  COLOR: AMARILLO  pH.: 5  ALBUMINA: 500  GLUCOSA: norm  C.CETONICOS:
neg  BILIRRUBINA: neg  UROBILINOGENO: norm  SANGRE: 250  NITRITOS: neg  LEUCOCITOS: 100  SEDIMENTO
MICROSCOPICO MEMO  CELULAS : 0-2 xcLEUCOCITOS : 20-40 xcHEMATIES : 

20-50 xcHEM.CRENAD : 0-20 %HEM.FRESCO : 60-80 %BACTERIAS : 
+++CIL.GRNLOS : 5-10 xpp... Coment:

28/01/2016 1:10:20 p. m.

28/01/2016 3:03:20 p. m.

907107

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 45.8  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

28/01/2016 6:10:06 a. m.

28/01/2016 9:28:20 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.66  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

28/01/2016 6:10:06 a. m.

28/01/2016 9:28:24 a. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

COLESTEROL TOTAL 177  mg/dl  Val/Ref: 0.00 - 200.00... Coment: METODO : ENZIMATICO - COLORIMETRICO

28/01/2016 6:10:06 a. m.

28/01/2016 9:28:31 a. m.

903818

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

TRIGLICERIDOS 272  mg/dl... Coment: VALOR DE REFERENCIA: MENOR DE 200 mg/dL

28/01/2016 6:10:06 a. m.

28/01/2016 9:28:39 a. m.

903868

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

PROTEINAS TOTALES 3.21  g/dL  Val/Ref: 6.40 - 8.30... Coment: METODO : COLORIMETRICO BIURET

28/01/2016 6:10:06 a. m.

28/01/2016 9:28:48 a. m.

903863

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

45

1151593Ingreso:

27/01/16 11:57

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  /

DIETA

SE REALIZA VALORACION INICIAL POR PSICOLOGIA, SE ATIENDE EN INTERVENCION  INDIVIDUAL SE INDAGAN AREAS DE AJUSTE, SE
FACILITA EXPRESION EMOCIONAL, SE EVALUA EL  ESTADO PSICOLOGICO ACTUAL Y SE AMPLIA DEFINICION DE LA PROBLEMÁTICA, SE
SUGIERE INICIAR PROCESO PSICOTERAPEUTICO CON LA FINALIDAD DE REFORZAR LOS RECURSOS PERSONALES QUE LE PERMITEN
AFRONTAR LA ENFERMEDAD. SE DAN SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR POR SU EPS

NA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PACIENTE QUE NO TIENE VALORACION INICIAL POR PSICOLOGIA, POR LO TANTO SE PROCEDE A REALIZARLA.
SE REALIZA LA VALORACION  DE MANERA INDIVIDUAL CON EL ASENTIMIENTO DEL PACIENTE, ANTE ELLO
MANIFIESTA EN LA ENTREVISTA EXPLORATORIA QUE “HACE UN AÑO ME DESCUBRIERON LA ENFERMEDAD,  Y PUES SI EN
SUMOMENTO ME DIO DURO POR QUE PUES.. PERO YA CON EL TIEMPO LA HE IDO ACEPTANDO Y SE DA UNO CUENTA QUE MUCHAS
VECES LO PUEDEN A UNO TILDAR DE ENFERMO, PERO UNO ES QUIEN SE PONE LA LIMITACION O NO DE LAS COSAS” “ YO HE
ESTADO TRANQUILO, PERO SIEMPRE ME DA DURO ESTAR HOSPITALIZADO MAS PORQUE SALI LE MARTES Y TUVE QUE VOLVER” “SI
HE ESTADO BAJO DE NOTA, PERO ES POR ESO DE ESTAR HOSPITALIZADO Y MAS POR QUE MI HERMANITA ENTRABA AL COLEGIO Y
YO LA QUERIA LLEVAR” “PERO DE RESTO ME SIENTO BIEN, YA BVA A UNO ASIMILANDO LO QUE VA PASANDO Y EL CURSO DEL A
ENFERMEDAD”

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

**INFORMACION PERSONAL Y FAMILIAR
HOMBRE DE 25  AÑOS DE EDAD
NATURAL DE: BUCARAMANGA  PROCEDENTE DE:  BOGOTA
ESCOLARIDAD:  TECNICO EN AVIACION  OCUPACION:CONDUCTOR DE AMBULANCIA  ESTADO CIVIL: RELACION DE NOVIAZGO HACE 8
MESES
PADRES  VIVOS, SEPARADOS
 SISTEMA FAMILIAR: VIVE ACTUALMENTE CON SU HERMANA MAYOR, DOS SOBRINOS ( 8 -5 AÑOS) SU MADRE VIVE EN BOGOTA CON
SU PAREJA E HIJA- SU PADRE VIVE EN BUCARAMANGA
RELACIONES FAMILIARES: LAS RELACIONES CON SU FAMILIA MATERNA SON CERCANAS Y VINCULANTES. CON SU PADRE REPORTA
QUE LA RELACION ES DISTANTE
HISTORIA DE MALTRATO INTRAFAMILIAR, FISICO, EMOCIONAL O SEXUAL:NIEGA

**EXAMEN MENTAL: PACIENTE ALERTA, ORIENTADO EN TRES ESFERAS, MANTIENE CONTACTO VISUAL, COLABORADOR, ESTADO DE
ANIMO REGULADO,  LENGUAJE COHERENTE,  DE CURSO NORMAL,  TONO DE VOZ NORMAL,  MEMORIA CONSERVADA,  PORTE
CUIDADO,  HIGIENE BUENA,  NIEGA IDEAS DE MUERTE O SUICIDIO, NO HAY ALTERACION SENSOPERCEPTUAL

**HALLAZGOS RELEVANTES
PACIENTE CON CUADRO EVOLUTIVO  CARACTERIZADO POR: LEVES SENTIMIENTOS DE TRISTEZA Y APATIA, “ABURRIMIENTO”, SE
EVIDENCIA COMO FACTOR DESENCADENTANTE EL INGRESO A LA HOSPITALIZACION SUMADO A LAS COMPLICACIONES DE SALUD. SIN
EMBARGO SE EVIEDENCIAN ADECUADAS REDES DE APOYO, RECURSOS PERSONALES QUE LE PERMITEN EL AFRONTAMIENTO DE LA
ENFERMERDAD,

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

NA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARABALLO PARRA NATALIA

1020746729

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: PSICOLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

PSICOTERAPIA, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTEZ504

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CARABALLO PARRA NATALIA

1020746729

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: PSICOLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

46

1151593Ingreso:

27/01/16 17:18

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

Infectología, enero 27/16

Paciente Jose Gallardo Traslaviña, 25 años, CC 1030578591, cama 319.

Paciente reingresa el 21/01/16 por cuadro de 2 semanas de fiebre cuantificada, edema facial y de extremidades, nauseas y emesis, tos
ocasional, sin diarrea ni dolor abdominal, tampoco sintomas urinarios, se hospitaliza para estudio y manejo y solicitan concepto. Refiere
ultimo pico febril hace 48 horas, manifiesta dolor opresivo retroesternal y hacia hemitorax derecho, asociado a disnea especialmente de
decubito. Niega noxa de contagio, no ha salido de Bogotá.

Antecedentes Pat LES, TVP hace 1 años, nefropatia lupica, nefritis clase IV Qx osteosintesis por fractura de tibia, biopsia renal Alerg no
Tox fumador 1 cigarrillo diario. Farmac prednisolona 50 mg dia, micofenolato, cloroquina, atorvastatina, recibio ciclofosfamida hace 10
meses.

Al examen paciente alerta, orientado, con edema generalizado leve.
FC 80, FR 18
C/C edema facial, orofaringe normal, escleras anictericas
CP rscs ritmicos pareciera auscultarse soplo tricuspideo vs frote pericardico, rsrs disminuidos en bases
Abdomen blando, no doloroso, no masas ni megalias
Ext edema grado III, presencia de estrias en axilas y abdomen
Neuro sin deficit aparente

Laboratorios:
16/01/16: CH Leuc 8570, N 5790, Hb 11.2, plaq 226000. Creatinina 1.80, reporte de rx de pierna izquierda Elementos de osteosíntesis en
proyección del maléolo tibial medial y del aspecto distal del peroné, fijando fracturas en estas estructuras anatómicas. Correlacionar con
antecedentes quirúrgicos.  Doppler de MII OPINIÓN: EDEMA DE TEJIDOS BLANDOS EN PIERNA IZQUIERDA. ESTUDIO NEGATIVO PARA
TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL O PROFUNDA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO.
17/01/16: Creatinina 1.90, angio TC de torax OPINIÓN:  Estudio negativo para tromboembolismo pulmonar. Derrame pleural
escaso bilateral.
18/01/16: PCR 10, reporte de rx de torax normal. Hemocultivo 4 botellas negativos.
22/01/16: ecocardiograma reportado normal. Urocultivo negativo, hemocultivos negativos, reporte de rx de torax normal.
23/01/16: ecografia abdominal  OPINION: LÍQUIDO LIBRE EN CAVIDAD ABDOMINAL ESPLENOMEGALIA. ECOGRAFIA RENAL DENTRO
DE LÍMITES NORMALES.  SE SUGIER E CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS (TC ABDOMINAL).  Proteinuria 24 horas
12 gramos.
26/01/16: Creatinina 2.48.

ANALISIS OBJETIVO

Idx:
1. Sindrome febril en paciente inmunosuprimido
2. Sindrome nefrotico con proteinuria masiva, ascitis, derrame pleural
3. ERC estado 3b (35 ml/min)
4. Nefritis lupica clase IV activa
5. Antecedente de TVP

A/ paciente con cuadro de nefropatia lupica activa con deterioro en la filtracion glomerular por enfermedad de base y uso reciente de
contraste endovenoso para realizacion de angioTC, con episodios febriles ya resueltos que en primera instancia se atribuyen a actividad
de la enfermedad (aunque no se dispone de resultado de componentes 3 y 4 del complemento, tampoco antiDNA) pues cursa con
proteinuria masiva y posiblemente hipoalbuminemia severa por presencia de ascitis y derrame pleural, ademas anasarca, no hay
resultado de parcial de orina para evaluar presencia de hematuria o cilindros, el ecocardiograma es reportado normal pero por clinica y

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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110

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  / 60

DIETA

anotados

.

72 FRECUENCIA RESPIRATORIA : 18

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

hallazgos al examen fisico puede haber tambien compromiso pericardico.
Ya completa mas de 48 horas afebril, se ha descartado bacteriemia, IVU e infeccion respiratoria, en este momento no hay sintomas claros
de foco infeccioso, por el momento no se recomienda AB empirico.
Solicito paraclinicos de extension: albumina para definir necesidad de anticoagulacion, proteinas totales, VIH, hepatitis B y C, EKG.

Diego Bonilla
Infectología

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

manejo medico

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

1PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA]903861

1Virus de Inmunodeficiencia Humana 1 Y 2 ANTICUERPOS906249

1Hepatitis B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES [ANTI-CORE HBc]
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

906221

1Hepatitis B ANTICUERPOS S [ANTI-HBs] SEMIAUTOMATIZADO
O AUTOMATIZADO

906223

1Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs]906317

1Hepatitis C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

906225

1ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD895101

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

PROTEINAS TOTALES 3.19  g/dL  Val/Ref: 6.40 - 8.30METODO : COLORIMETRICO BIURETALBUMINA 1.62  gr/dL
Val/Ref: 3.97 - 4.94METODO : COLORIMETRICO - BCGGLOBULINAS 1.57  g/dL  Val/Ref: 1.00 - 3.00REL.
ALBUMINA/GLOBULINA 1.03  ... Coment:

28/01/2016 6:50:11 a. m.

28/01/2016 9:28:58 a. m.

903861

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HIV COMBI NEGATIVO/A... Coment: VALOR DE REFERENCIA: NEGATIVOTECNICA: INMUNOCROMATOGRAFIA
LAS MUESTRAS POSITIVAS DEBEN SER CONFIRMADAS CON METODOS COMPLEMENTARIOS.

28/01/2016 7:00:08 a. m.

28/01/2016 9:29:06 a. m.

906249

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

ver anexo

31/01/2016 9:20:00 a. m.

1/02/2016 9:54:51 a. m.

906221

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEPATITIS B, ANTICUERPOS  (ANTI-HBs) 6.5  UI/L... Coment: INTERPRETACION:MENOR DE 10: Revacunaciòn.
DE 10 A 100: Evaluaciòn con intervalos libres a 5 meses.           MAYOR DE 100: Revacunaciòn transcurridos 5 años
(1 dosis).

28/01/2016 7:00:08 a. m.

28/01/2016 9:42:33 a. m.

906223

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEPATIS B, ANTIGENO DE SUPERFICIE  (HBsAg) NEGATIVO/A... Coment: VALORES DE REFERENCIA:
NEGATIVORESULTADOS REACTIVOS DEBEN CONFIRMARSE CON PRUEBAS COMPLEMENTARIAS.

28/01/2016 7:00:08 a. m.

28/01/2016 9:42:40 a. m.

906317

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

HEPATITIS C, ANTICUEPO ( ANTI-HVC) NEGATIVO/A... Coment: VALOR DE REFERENCIA:                     NEGATIVO
RESULTADOS REACTIVOS DEBEN CONFIRMARSE CON PRUEBAS COMPLEMENTARIAS.

28/01/2016 7:00:08 a. m.

28/01/2016 9:42:47 a. m.

906225

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

Idx:
1. Sindrome febril en paciente inmunosuprimido
2. Sindrome nefrotico con proteinuria masiva, ascitis, derrame pleural
3. ERC estado 3b (35 ml/min)
4. Nefritis lupica clase IV activa
5. Antecedente de TVP

A/ paciente con cuadro de nefropatia lupica activa con deterioro en la filtracion glomerular por enfermedad de base y
uso reciente de contraste endovenoso para realizacion de angioTC, con episodios febriles ya resueltos que en primera
instancia se atribuyen a actividad de la enfermedad (aunque no se dispone de resultado de componentes 3 y 4 del
complemento, tampoco antiDNA) pues cursa con proteinuria masiva y posiblemente hipoalbuminemia severa por
presencia de ascitis y derrame pleural, ademas anasarca, no hay resultado de parcial de orina para evaluar presencia
de hematuria o cilindros, el ecocardiograma es reportado normal pero por clinica y hallazgos al examen fisico puede
haber tambien compromiso pericardico.
Ya completa mas de 48 horas afebril, se ha descartado bacteriemia, IVU e infeccion respiratoria, en este momento no
hay sintomas claros de foco infeccioso, por el momento no se recomienda AB empirico.
Solicito paraclinicos de extension: albumina para definir necesidad de anticoagulacion, proteinas totales, VIH, hepatitis
B y C, EKG.

Diego Bonilla
Infectología

Idx:
1. Sindrome febril en paciente inmunosuprimido
2. Sindrome nefrotico con proteinuria masiva, ascitis, derrame pleural
3. ERC estado 3b (35 ml/min)
4. Nefritis lupica clase IV activa
5. Antecedente de TVP

A/ paciente con cuadro de nefropatia lupica activa con deterioro en la filtracion glomerular por enfermedad de base y
uso reciente de contraste endovenoso para realizacion de angioTC, con episodios febriles ya resueltos que en primera
instancia se atribuyen a actividad de la enfermedad (aunque no se dispone de resultado de componentes 3 y 4 del
complemento, tampoco antiDNA) pues cursa con proteinuria masiva y posiblemente hipoalbuminemia severa por
presencia de ascitis y derrame pleural, ademas anasarca, no hay resultado de parcial de orina para evaluar presencia
de hematuria o cilindros, el ecocardiograma es reportado normal pero por clinica y hallazgos al examen fisico puede
haber tambien compromiso pericardico.
Ya completa mas de 48 horas afebril, se ha descartado bacteriemia, IVU e infeccion respiratoria, en este momento no
hay sintomas claros de foco infeccioso, por el momento no se recomienda AB empirico.
Solicito paraclinicos de extension: albumina para definir necesidad de anticoagulacion, proteinas totales, VIH, hepatitis
B y C, EKG.

Diego Bonilla
Infectología

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

Idx:
1. Sindrome febril en paciente inmunosuprimido
2. Sindrome nefrotico con proteinuria masiva, ascitis, derrame pleural
3. ERC estado 3b (35 ml/min)

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 78/492C00002Fecha impresión:4/08/2021 4:11:32 p. m.Folio: 46 DIRECCION

4. Nefritis lupica clase IV activa
5. Antecedente de TVP

A/ paciente con cuadro de nefropatia lupica activa con deterioro en la filtracion glomerular por enfermedad de base y
uso reciente de contraste endovenoso para realizacion de angioTC, con episodios febriles ya resueltos que en primera
instancia se atribuyen a actividad de la enfermedad (aunque no se dispone de resultado de componentes 3 y 4 del
complemento, tampoco antiDNA) pues cursa con proteinuria masiva y posiblemente hipoalbuminemia severa por
presencia de ascitis y derrame pleural, ademas anasarca, no hay resultado de parcial de orina para evaluar presencia
de hematuria o cilindros, el ecocardiograma es reportado normal pero por clinica y hallazgos al examen fisico puede
haber tambien compromiso pericardico.
Ya completa mas de 48 horas afebril, se ha descartado bacteriemia, IVU e infeccion respiratoria, en este momento no
hay sintomas claros de foco infeccioso, por el momento no se recomienda AB empirico.
Solicito paraclinicos de extension: albumina para definir necesidad de anticoagulacion, proteinas totales, VIH, hepatitis
B y C, EKG.

Diego Bonilla
Infectología

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

47

1151593Ingreso:

28/01/16 09:42

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS

EDEMA PALPEBRAL, MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SINGO DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMA GI ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

123 63 64 18

36,00

15 94

,00

21

26/1/16
NITROGENO UREICO 42.8  mg/dl
CREATININA 2.48  mg/dl

 PACIENTE  CON CUADRO DE NEFROPATIA LUPICA,  SINDROME FEBRIL ,  HEMOCULTIVOS Y UROCULTIVO NEGATIVOS, TAC  SE SENOS
PANASALES DOCUMENTA SINUSITIS DEL ANTRO MAXILAR DERECHO,  INCIO  CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO CON AMPICLINA SULBACTAM
A  DOSIS RENAL.SE COMENTA AL SERVICIO DE NEFROLOGIA  Y  SE POSPONE INICIO DE CIFLOFOSFAMIDA .

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2.5 mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

20CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 12 HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10MG VO DIA 5Cetirizina 10 mg Tableta11122030

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA879131

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

48

1151593Ingreso:

28/01/16 09:53

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

49

1151593Ingreso:

28/01/16 10:02

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV.
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

S/ PACIENTE CON MEJORIA DE SINTOMATOLOGIA   NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.

O/ PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
HEPATITIS B Y C Y HIV NEGATIVOS. ALBUMINA 1,7.
RX DE SENOS PARANASALES: TAC NOSOPATIA, SINUSITIS MAXILAR DER.

I/ PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO Iv SIND FEBRIL DE CAUSA NO CLARA CON TAC NOSOPATIA, SINUSITIS
MAXILAR DER, SE INICIO AMP SULBACTAM.

PLAN: SEGÚN EVOLUCION SE DEFINIRA USO DE CICLOFOSFAMIDA, PREVIO CONCEPTO DE INFECTOLOGIA, CONTINUA CON
ENOXAPARINA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

50

1151593Ingreso:

28/01/16 12:19

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION INFECTOLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Infectología, enero 28/16

Paciente Jose Gallardo Traslaviña, 25 años, CC 1030578591, cama 319, reingresa el 21/01/16, conocido con Idx:
1. Sindrome febril en paciente inmunosuprimido
2. Sindrome nefrotico con proteinuria masiva, ascitis, derrame pleural
3. ERC estado 3b (35 ml/min)
4. Nefritis lupica clase IV activa
5. Antecedente de TVP

Antecedentes Pat LES, TVP hace 1 años, nefropatia lupica, nefritis clase IV Qx osteosintesis por fractura de tibia, biopsia renal Alerg no Tox
fumador 1 cigarrillo diario. Farmac prednisolona 50 mg dia, micofenolato, cloroquina, atorvastatina, recibio ciclofosfamida hace 10 meses.

S/sin fiebre, no sintomas nuevos.

O/ Al examen paciente alerta, orientado, con edema generalizado leve.
FC 84, FR 18
C/C edema facial, orofaringe normal, escleras anictericas
CP rscs ritmicos pareciera auscultarse soplo tricuspideo vs frote pericardico, rsrs disminuidos en bases
Abdomen blando, no doloroso, no masas ni megalias
Ext edema grado III, presencia de estrias en axilas y abdomen
Neuro sin deficit aparente

Laboratorios:
16/01/16: CH Leuc 8570, N 5790, Hb 11.2, plaq 226000. Creatinina 1.80, reporte de rx de pierna izquierda Elementos de osteosíntesis en
proyección del maléolo tibial medial y del aspecto distal del peroné, fijando fracturas en estas estructuras anatómicas. Correlacionar con
antecedentes quirúrgicos. Doppler de MII OPINIÓN: EDEMA DE TEJIDOS BLANDOS EN PIERNA IZQUIERDA. ESTUDIO NEGATIVO PARA
TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL O PROFUNDA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO.
17/01/16: Creatinina 1.90, angio TC de torax OPINIÓN: Estudio negativo para tromboembolismo pulmonar. Derrame pleural
escaso bilateral.
18/01/16: PCR 10, reporte de rx de torax normal. Hemocultivo 4 botellas negativos.
22/01/16: ecocardiograma reportado normal. Urocultivo negativo, hemocultivos negativos, reporte de rx de torax normal.
23/01/16: ecografia abdominal OPINION: LÍQUIDO LIBRE EN CAVIDAD ABDOMINAL ESPLENOMEGALIA. ECOGRAFIA RENAL DENTRO
DE LÍMITES NORMALES. SE SUGIER E CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS (TC ABDOMINAL). Proteinuria 24 horas
12 gramos.
26/01/16: Creatinina 2.48.
27/01/16: HVC anticuerpos negativos, HBV AgS negativo, anticuerpos anti S 6 negativos, proteinas totales 3.91, albumina 1.62, VIH
anticuerpos negativos.  Reporte de TC de cara Ocupación por material con densidad de tejidos blandos que compromete el seno maxilar
derecho.

A/ paciente conocido previamente por picos febriles intermitentes, inmunosuprimido por la enfermedad de base y su tratamiento, cona
ctividad lupica a nivel renal presencia de proteinuria masiva, hipoalbuminemia severa, anasarca y azoados en ascenso, quien tiene pendiente
reinicio de ciclofosfamida (ya habia recibido el año pasado pero se desconoce si entró en remisión), en el TC de cara se aprecian cambios de
sinusitis maxilar derecha, ya que no tiene uso previo de AB estoy de acuerdo en el manejo con ampicilina sulbactam, puede aplicarse la
ciclofosfamida tras 48 horas de iniciado el manejo antibiótico ya que se requiere aumento de la terapia inmunosupresora para control de

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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daño renal.
Las serologias de virus hepatotropos y VIH son negativas. Recomiendo tambien profilaxis con TMP/SMX 80/400 mg VO 2 veces por semana,
y ambulatoriamente vacunacion contra hepatitis B, neumococo e influenza.

Diego Bonilla
Infectología

0

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

manejo medico

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINUSITIS MAXILAR CRONICAJ320

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

51

1151593Ingreso:

28/01/16 15:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

HOSPITALIZACION

IDX:

1. SINDROME FEBRIL EN PACIENTE INMUNOSUPRIMIDO

2. SINDROME NEFROTICO CON PROTEINURIA MASIVA, ASCITIS, DERRAME PLEURAL
3. ERC ESTADO 3B (35 ML/MIN)
4. NEFRITIS LUPICA CLASE IV ACTIVA
5. ANTECEDENTE DE TVP

NAUSEAS EMESIS ALIMENTARIA. CEFALEA CON FOTOFOBIA

C/C EDEMA FACIAL, OROFARINGE NORMAL, ESCLERAS ANICTERICAS
CP RSCS RITMICOS PARECIERA AUSCULTARSE SOPLO TRICUSPIDEO VS FROTE PERICARDICO, RSRS DISMINUIDOS EN BASES
ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, NO MASAS NI MEGALIAS
EXT EDEMA GRADO III, PRESENCIA DE ESTRIAS EN AXILAS Y ABDOMEN
NEURO SIN DEFICIT APARENTE

SIGNOS VITALES

130 70 72 18

36,50

15 94

,00

21

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD EN MANEJO POR NEFROLOGIA, MEDICINA ITNERNA E INFECTOLOGIA. SE TRATA DE LES ACTIVO
ORGANO BLANCO RIÑON CON INJURIA RENAL CONSIDERABLE Y SX NEFROTICO SECUDNARIO. CURSA CON SIDROME FEBRIL DE
PROBABLE ORIGEN RESPIRATORIO SINUSAL. SE INDICIO INCIO DE AMPICILINA SULBACTAM Y TMS SMX 80/400 2 VECES POR SEMANA.

SE FORMULA MANEJO, EN VISTA DE CAFELA Y FOTOFOBIA SE DEJA PACIENTE EN VIGILANCIA NEUROLGOIA (HOJA NEUROLOGICA). S/S
AZOADOS Y ELECTROLITOS CONTROL.

PARCIAL DE ORINA: ALBUMINA: 500  LEUCOCITOS: 100
LEUCOCITOS : 20-40
HEMATIES : 20-50
BACTERIAS : +++
PACRCIAL DE ORINA EN RELACION A ACTIVIDAD LUPICA, SIN EMBARGO PIRURIA Y BACTERIRURIA +++

S/S UROCULTIVO

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NUTRICION

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO CONJUNTO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

1UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA
INHIBITORIA AUTOMATIZADO)

901236

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.82  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

28/01/2016 9:00:10 p. m.903825

29/01/2016 7:52:19 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

28/01/2016 9:00:10 p. m.903856

29/01/2016 7:55:45 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.94  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

28/01/2016 9:10:07 p. m.903859

29/01/2016 7:55:58 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

UROCULTIV MEMO  NEGATIVO A LAS 48 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

30/01/2016 11:15:21 a. m.901236

30/01/2016 11:46:12 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

52

1151593Ingreso:

29/01/16 07:56

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE DISMINUCION  CONGESTION NASAL, SIN NUEVOS PICOS FEBRILES, TVO

EDEMA PALPEBRAL, MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SINGO DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMA GI ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

153 99 75 18

36,00

15 94

,00

21

28/1/16
CREATININA 2.82  mg/dl , NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl , POTASIO 4.94MG/DL

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA SECUNDARIO A  NEFROPATIA LUPICA, LES ACTIVO, CURSA CON
SINUSITIS MAXILAR DERECHA EN CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO SIN NUEVOS PICOS FEBRILES, SE ESPERA COMPLETAR 48 HORAS,
PARA DAR INICIO  AL TRATAMIENTO CON CICLOFOSFAMIDA.  NITROGENADOS EN ASCENSO,  MANEJO CONJUNTO CON NEFROLOGIA.
SOLICITO  LABORATORIOS DE CONTROL.

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

5  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

20CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10MG VO DIA 5Cetirizina 10 mg Tableta11122030

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

TOMAR 4AM 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 12.81  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 15.9  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 70.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 13.10  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 2.04  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 9.08  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.68
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.82  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 8.0  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 23.0  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 81.6  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 28.4  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 34.8  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 14.2  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 167  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.70  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 40.10  fL... Coment:

30/01/2016 5:15:02 a. m.902210

30/01/2016 11:46:04 a. m.

Descripción:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 135.20  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

30/01/2016 5:35:11 a. m.903864

30/01/2016 11:45:52 a. m.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretacion:

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.10  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

30/01/2016 5:35:11 a. m.903859

30/01/2016 11:45:46 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.14  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

30/01/2016 5:35:11 a. m.903825

30/01/2016 11:44:59 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 52.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

30/01/2016 5:35:11 a. m.903856

30/01/2016 11:44:51 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

53

1151593Ingreso:

29/01/16 08:59

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NOTA MEDICINA GENERAL

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICO

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL

3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO

4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
5. HTA

VERTIGO, ESCALOFRIOS EMESIS COLOR AMARILLA,

ALERTA CONCIENTE ORIENTADO HIDRATADO
C/C MUCOSA ORAL HUMEDA
C/P RSCS RITMICOS NO SOPLOS NO SOBREGAREGADOS PULMONARES
ABD NO MASAS NO MEGALIAS RISIS PRESNETES NO SIGNOS DE IRRITACION PERTIONEAL
EXT EDEMA GRADO II
SNC SIN DEFICIT

SIGNOS VITALES

160 120 80 20

37,00

15 95

,00

21

PACIENTE CURSANDO CON NEFROPATIA LUPICA, EN EL MOMENTO CON CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO POR SINUSITIS MAXILAR, CON
CIFRAS TENSIONALES ELEVADAS EN EL MOMENTO, ASCENSO DE AZOADOS, SE AJUSTA ANTIHIPERTENSIVOS, PENDIENTE
LABORATORIOS DE CONTROL,

PARA RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO POR NEFROLOGIA Y MEDICINA INTERNA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

TOMAR 1 TABLETA CADA 12 HORAS 2CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

1 AMPOLLA CADA 12 HORAS 2metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

CONTROL DE TENSION ARTERIAL CADA 4 HORAS 1

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO
AMINO TRANSFERASA]

903867

1TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO
TRANSFERASA]

903866

1AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS903805

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

ASAT-GOT - TRANSAMINASA 23  U/L  Val/Ref: 0.00 - 40.00... Coment: METODO : ACTIVACION POR FOSFATO DE
PIRIDOXAL

29/01/2016 11:05:09 a. m.903867

29/01/2016 7:33:14 p. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

ALAT/GPT - TRANSAMINASA 14  U/L  Val/Ref: 0.00 - 41.00... Coment: METODO : ACTIVACION POR FOSFATO DE
PIRIDOXAL

29/01/2016 11:05:09 a. m.903866

29/01/2016 7:33:23 p. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

AMILASA 67.00  U/L  Val/Ref: 28.00 - 100.00... Coment: METODO : COLORIMETRICO - ENZIMATICO IFCC

29/01/2016 11:05:09 a. m.903805

29/01/2016 7:33:32 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

54

1151593Ingreso:

29/01/16 09:07

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV.
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

S/ PACIENTE CON MEJORIA DE SINTOMATOLOGIA   NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.

O/ PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
HEPATITIS B Y C Y HIV NEGATIVOS. ALBUMINA 1,7.    RX DE SENOS PARANASALES: TAC NOSOPATIA, SINUSITIS MAXILAR DER.
28/01/16    CREATININA 2.82  mg/dl   NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl   POTASIO SERICO 4.94  mEq/L

I/ PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO Iv SIND FEBRIL DE CAUSA NO CLARA CON TAC NOSOPATIA, SINUSITIS
MAXILAR DER, SE INICIO AMP SULBACTAM.

PLAN: SEGÚN EVOLUCION SE DEFINIRA USO DE CICLOFOSFAMIDA, CONCEPTO DE INFECTOLOGIA DA RECOMENDACION DE BOLO POS
48 HORAS DE MANEJO ANTIBIOTICO,SE PROGRAMA PARA EL DIA LUNES BOLO DE CICLOFOSFAMIDA,  TAMBIEN SE DA RECOMENDACION
PARA INICIO DE TRIMETROPIN SULFA, CONTINUA CON ENOXAPARINA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SARMIENTO PICO IVAN FELIPE

80037631

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:54 C00003Fecha impresión:4/08/2021 4:11:35 p. m. 95/492DIRECCION

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SARMIENTO PICO IVAN FELIPE

80037631

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

55

1151593Ingreso:

29/01/16 10:05

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 5 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

56

1151593Ingreso:

29/01/16 19:33

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV.
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

S/ PACIENTE CON MEJORIA DE SINTOMATOLOGIA   NO HA PRESENTADO NUEVOS PICOS FEBRILES. DIURESIS +.

O/ PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
HEPATITIS B Y C Y HIV NEGATIVOS. ALBUMINA 1,7.    RX DE SENOS PARANASALES: TAC NOSOPATIA, SINUSITIS MAXILAR DER.
28/01/16    CREATININA 2.82  mg/dl   NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl   POTASIO SERICO 4.94  mEq/L

I/ PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO Iv SIND FEBRIL DE CAUSA NO CLARA CON TAC NOSOPATIA, SINUSITIS
MAXILAR DER, SE INICIO AMP SULBACTAM.

PLAN: SEGÚN EVOLUCION SE DEFINIRA USO DE CICLOFOSFAMIDA, CONCEPTO DE INFECTOLOGIA DA RECOMENDACION DE BOLO POS
48 HORAS DE MANEJO ANTIBIOTICO,SE PROGRAMA PARA EL DIA LUNES BOLO DE CICLOFOSFAMIDA,  TAMBIEN SE DA RECOMENDACION
PARA INICIO DE TRIMETROPIN SULFA, CONTINUA CON ENOXAPARINA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Planifica?

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 0 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

57

1151593Ingreso:

30/01/16 00:05

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE NAUSEAS, EMESIS NUMERO 2 DE EASPECTO BILIAR,  SIN NUEVOS PICOS FEBRILES

EDEMA PALPEBRAL, MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMA GI ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

150 100 70 18

36,00

15 94

,00

21

28/1/16
CREATININA 2.82  mg/dl , NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl , POTASIO 4.94MG/DL

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA SECUNDARIO A  NEFROPATIA LUPICA, LES ACTIVO, CURSA CON
SINUSITIS MAXILAR DERECHA EN CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO SIN NUEVOS PICOS FEBRILES, SE ESPERA COMPLETAR 48 HORAS,
PARA DAR INICIO  AL TRATAMIENTO CON CICLOFOSFAMIDA.  NITROGENADOS EN ASCENSO,  MANEJO CONJUNTO CON NEFROLOGIA.
PARACLINICOS CONTROL CON TRANSAMINASAS Y AMILASA NORMAL.

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

10  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

20CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

10MG VO DIA 5Cetirizina 10 mg Tableta11122030

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 0 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

58

1151593Ingreso:

30/01/16 11:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 0 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

59

1151593Ingreso:

30/01/16 11:46

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON LES ACTIVO E IVU.
INFORMA FAMILIAR QUE ADMINITRA DOSIS DE MICOFENOLATO 1500 MG VO DIA  DESDE INGRESO.

SE COMENTA CON DR BONILLA QUIEN INDICA PACIENTE PUEDE CONTINUAR CON CORTICOIDE ORAL + MICOFENOLATO POR LO
MENOS HASTA DEFINIR INICIO DE CICLOFOSFAMIDA

SIGNOS VITALES

,00,00

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON LES ACTIVO E IVU.
INFORMA FAMILIAR QUE ADMINITRA DOSIS DE MICOFENOLATO 1500 MG VO DIA  DESDE INGRESO.

SE COMENTA CON DR BONILLA QUIEN INDICA PACIENTE PUEDE CONTINUAR CON CORTICOIDE ORAL + MICOFENOLATO POR LO MENOS
HASTA DEFINIR INICIO DE CICLOFOSFAMIDA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON LES ACTIVO E IVU.
INFORMA FAMILIAR QUE ADMINITRA DOSIS DE MICOFENOLATO 1500 MG VO DIA  DESDE INGRESO.

SE COMENTA CON DR BONILLA QUIEN INDICA PACIENTE PUEDE CONTINUAR CON CORTICOIDE ORAL + MICOFENOLATO POR LO MENOS
HASTA DEFINIR INICIO DE CICLOFOSFAMIDA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:59 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:11:36 p. m. 105/492DIRECCION

Planifica?

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON LES ACTIVO E IVU. INFORMA FAMILIAR QUE ADMINITRA DOSIS DE
MICOFENOLATO 1500 MG VO DIA  DESDE INGRESO. SE COMENTA CON DR BONILLA (INFECTOLOGO )QUIEN INDICA
PACIENTE PUEDE CONTINUAR CON CORTICOIDE ORAL + MICOFENOLATO POR LO MENOS HASTA DEFINIR INICIO DE
CICLOFOSFAMIDA

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 0 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

60

1151593Ingreso:

30/01/16 11:46

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV
2.1 IRC AGUDIZADA :  CREATININA : 3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

SUBJETIVO
REFIERE SENTIRSE  BIEN,NO FIEBRE , NO DISNEA, NO DOLOR FACIAL, NIEGA SINTOMAS  DISAUTONOMICOS .

OBJETIVO:
 PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
CREATININA ULTIMA: 3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4
BUN 52.3 MG/DL
POTASIO 4.10 MEQ/L

ANALISIS :
PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA D E HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO IV ;
IRC AGUDIZADA :  CREATININA : 3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4;  SIND FEBRIL
DE CAUSA NO CLARA CON TAC NOSOPATIA, SINUSITIS MAXILAR DER, SE INICIO AMP SULBACTAM A/B ESCALONADO ; POR CONCEPTO
DE INFECTOLOGIA DA RECOMENDACION DE BOLO POS 48 HORAS DE MANEJO ANTIBIOTICO,SE PROGRAMA PARA EL DIA LUNES BOLO
DE CICLOFOSFAMIDA,  TAMBIEN SE DA RECOMENDACION PARA INICIO DE TRIMETROPIN SULFA, CONTINUA CON ENOXAPARINA ; EN EL
MOMENTO SIN URGENCIA DIALITICA , SIN UREMIA, NO SOBRECARGA HIDRICA , NO HTA CRONICA GRAVE , NO ALTERACION
TRANSTORNO ACIDO BASE ,NO PERICARDITIS  ;  CON ESTABILIDAD  HEMODINAMICA , SIN SOPORTE VASOPRESOR , ACTUALMENTE
MONITORIA NO INVASIVA , MANTENER ESTADO OPTIMO DE  HIDRATACION, NO NEFROTOXICOS,NO IECA, NO ARA 2, NO
AMINOGLUCOSIDOS NO MEDIOS  D E CONTRASTE IV  , NO AINES , SE SOLICITAN PARACLINICOS DE CONTROL, ESTAREMOS ATENTOS A
EVOLUCION CLINICA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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.

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.31  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

31/01/2016 6:30:08 a. m.

1/02/2016 9:54:39 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 56.5  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

31/01/2016 6:20:21 a. m.

1/02/2016 9:54:19 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.44  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

31/01/2016 6:20:21 a. m.

1/02/2016 9:54:29 a. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 10.01  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 13.8  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 73.0  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 13.00  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.38  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 7.31  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.30
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.44  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 20.1  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 82.4  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 28.3  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 34.3  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 14.1  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 150  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 13.10  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 39.40  fL... Coment:

31/01/2016 6:00:22 a. m.

1/02/2016 9:53:49 a. m.

902210

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA D E HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA
REACTIVADA ESTADIO IV ;  IRC AGUDIZADA :  CREATININA : 3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1
ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4;  SIND FEBRIL DE CAUSA NO CLARA CON TAC NOSOPATIA, SINUSITIS MAXILAR
DER, SE INICIO AMP SULBACTAM A/B ESCALONADO ; POR CONCEPTO DE INFECTOLOGIA DA RECOMENDACION DE
BOLO POS 48 HORAS DE MANEJO ANTIBIOTICO,SE PROGRAMA PARA EL DIA LUNES BOLO DE CICLOFOSFAMIDA,
TAMBIEN SE DA RECOMENDACION PARA INICIO DE TRIMETROPIN SULFA, CONTINUA CON ENOXAPARINA ; EN EL
MOMENTO SIN URGENCIA DIALITICA , SIN UREMIA, NO SOBRECARGA HIDRICA , NO HTA CRONICA GRAVE , NO
ALTERACION TRANSTORNO ACIDO BASE ,NO PERICARDITIS  ;  CON ESTABILIDAD  HEMODINAMICA , SIN SOPORTE
VASOPRESOR , ACTUALMENTE MONITORIA NO INVASIVA , MANTENER ESTADO OPTIMO DE  HIDRATACION, NO
NEFROTOXICOS,NO IECA, NO ARA 2, NO AMINOGLUCOSIDOS NO MEDIOS  D E CONTRASTE IV  , NO AINES , SE
SOLICITAN PARACLINICOS DE CONTROL, ESTAREMOS ATENTOS A EVOLUCION CLINICA.

NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 1 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

61

1151593Ingreso:

31/01/16 00:52

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE MEJORIA DE  NAUSEAS Y EMESIS,  SIN  PICOS FEBRILES, TOLERANDO VIA ORAL

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMA GI ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

136 88 68 18

36,00

15 94

,00

21

28/1/16
CREATININA 2.82  mg/dl , NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl , POTASIO 4.94MG/DL

PACIENTE  CON MEJORIA CLINICA, DISMINUCION LEVE DE EDEMA FACIAL, MEJORIA DE SINTOMS GASTROINTESTINALES, MEJORI
CONTROL DE CIFRS TENSIONALES, CONTINUAMOS SEGUIMEITO CLINICO.

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 6 HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

10  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

20CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

10MG VO DIA 5Cetirizina 10 mg Tableta11122030

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 1 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

62

1151593Ingreso:

31/01/16 09:44

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

63

1151593Ingreso:

01/02/16 09:54

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV
2.1 IRC AGUDIZADA
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

SUBJETIVO
REFIERE SENTIRSE  BIEN,NO FIEBRE , NO DISNEA, NO DOLOR FACIAL, NIEGA SINTOMAS  DISAUTONOMICOS .

OBJETIVO:
 PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
CREATININA  3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4
BUN 52.3 MG/DL
POTASIO 4.10 MEQ/L
30/01/16    CREATININA 3.44  mg/dl   NITROGENO UREICO 56.5  mg/dl SUBIO.  HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL

ANALISIS :
PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA DE HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO IV ;
IRC AGUDIZADA :  CREATININA : 3.44 mg/dl :
EN TTO ANTIBUOTICO POR 48 HORAS POR CUADRO DE SINUSITIS, DADO QUE YA PASARON MAS DE 48 HORAS DE TRATAMIENTO
ANTIBIOTICO, SE PUEDE INICIAR COCLOFOSFAMIDA, PERO SE DEBE MEJORAR ESTADO DE HIDRATACION, SE AUMENTA SOLUCION
SALIDA A 80 cc HORA, EL PACIENTE ESAT CON ANEMIA, SE INICIA ERITROPOYETINA 2000U CADA DOS DIAS.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

80CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

500mg IV DILUIDO LENTO, PASAR EN CUATRO
HORAS. POR SEGUNDO ACCESO VENOSO.

1CICLOFOSFAMIDA 1 G POLVO ESTERIL PARA RECONSTRUIR
VIAL

11105005

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

64

1151593Ingreso:

01/02/16 10:32

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

65

1151593Ingreso:

01/02/16 10:54

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE MEJORIA DE  DOLOR FACIAL, NIEGA FIEBRE,  TVO

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

197 91 68 18

36,00

15 94

,00

21

28/1/16  CREATININA 2.82  mg/dl , NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl , POTASIO 4.94MG/DL
31/1/16  CREATININA 3.44  mg/dl, NITROGENO UREICO 56.5  mg/d, POTASIO SERICO 4.31  mEq/L, CH 10010 N 73 HB 7 HTO 20 PLAQ
150.000

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS
BACTERIANA EN MANEJO ANTIBIOTICO,  SE APRECIA ELEVACION DE NITROGENADOS, NEFROLOGIA  DA EL AVAL PARA INICIO DE
CICLOFOSFAMIDA MAS INICIO DE ERITROPOYETINA POR ANEMIA.

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

10  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA11118020

UNA CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

20CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

SUSPENDER 5Cetirizina 10 mg Tableta11122030

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.35  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

2/02/2016 5:10:20 a. m.903825

2/02/2016 10:16:14 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

2/02/2016 5:10:20 a. m.903856

2/02/2016 10:16:05 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.56  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

2/02/2016 5:10:20 a. m.903859

2/02/2016 10:15:56 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

66

1151593Ingreso:

01/02/16 16:41

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

FOLIO FORMULACION:
 ERITROPOYETINA 2000U CADA DOS DIAS.

SIGNOS VITALES

,00,00

FOLIO FORMULACION:
 ERITROPOYETINA 2000U CADA DOS DIAS.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

FOLIO FORMULACION:
 ERITROPOYETINA 2000U CADA DOS DIAS.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

FOLIO FORMULACION:  ERITROPOYETINA 2000U
CADA DOS DIAS.

1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:66 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:11:39 p. m. 120/492DIRECCION

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

67

1151593Ingreso:

02/02/16 10:16

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL CON BUENA TOLERANCIA, POR LO QUE CONTINUA IGUAL MANEJO

PLAN:

DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

68

1151593Ingreso:

02/02/16 10:29

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV
2.1 IRC AGUDIZADA
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

SUBJETIVO
REFIERE SENTIRSE  BIEN,NO FIEBRE , NO DISNEA, NO DOLOR FACIAL, NIEGA SINTOMAS  DISAUTONOMICOS .

OBJETIVO:
 PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
CREATININA  3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4
BUN 52.3 MG/DL
POTASIO 4.10 MEQ/L
30/01/16    CREATININA 3.44  mg/dl   NITROGENO UREICO 56.5  mg/dl SUBIO.  HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL

ANALISIS :
PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA DE HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO IV ;
IRC AGUDIZADA :  CREATININA : 3.44 mg/dl :
EN TTO ANTIBUOTICO POR 48 HORAS POR CUADRO DE SINUSITIS, DADO QUE YA PASARON MAS DE 48 HORAS DE TRATAMIENTO
ANTIBIOTICO, FORMULO COCLOFOSFAMIDA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

69

1151593Ingreso:

02/02/16 10:39

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE ESTAR MEJOR, NIEGA FIEBRE, DIURESIS+, TVO

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

169 84 68 18

36,00

15 94

,00

21

28/1/16  CREATININA 2.82  mg/dl , NITROGENO UREICO 49.3  mg/dl , POTASIO 4.94MG/DL
31/1/16  CREATININA 3.44  mg/dl, NITROGENO UREICO 56.5  mg/d, POTASIO SERICO 4.31  mEq/L, CH 10010 N 73 HB 7 HTO 20 PLAQ
150.000
1/2/16 CREATININA 3.35  mg/d, NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS
BACTERIANA EN MANEJO ANTIBIOTICO, CON SIGNOS DE SOBRRECARGA HIDRICA,  SIN DETERIORO  DEL PATRON RESPIRATIRIO,  EL
SERVICIO DE NEFROLOGIA INDICA INICIO DE CICLOFOSFAMIDA. CONTROL DE NITROGENADOS PARA MAÑANA.

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

20  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETA11118019

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

10CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.48  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

3/02/2016 6:10:06 a. m.903825

3/02/2016 9:36:25 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

3/02/2016 6:10:06 a. m.903856

3/02/2016 9:36:34 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

70

1151593Ingreso:

02/02/16 15:12

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE EN MANEJO POR MEDICINA INTERNA.

IDX:

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS
MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN
SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL NEUROLOGICO ALERTA
ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

,00,00

INDICACION DE INICIO DE CICLOFOSFAMIDA, SE ORDENA DE ACUERDO A ORDEN DE NEFROLOGIA INICIO DE MEDICAMENTO.
PACIENTE YA HIDRATADO, SE FORMULA MANEJO

DEFINIDA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:70 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:11:40 p. m. 128/492DIRECCION

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DESNUTRICION PROTEICOCALORICA MODERADAE440

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

500mg IV DILUIDO LENTO, PASAR EN CUATRO
HORAS. POR SEGUNDO ACCESO VENOSO.

1CICLOFOSFAMIDA 1 G POLVO ESTERIL PARA RECONSTRUIR
VIAL

11105005

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

INDICACION DE INICIO DE CICLOFOSFAMIDA, SE ORDENA DE ACUERDO A ORDEN DE NEFROLOGIA INICIO DE
MEDICAMENTO. PACIENTE YA HIDRATADO, SE FORMULA MANEJO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

71

1151593Ingreso:

03/02/16 09:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV
2.1 IRC AGUDIZADA
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

SUBJETIVO
REFIERE SENTIRSE  BIEN,NO FIEBRE , NO DISNEA, NO DOLOR FACIAL, NIEGA SINTOMAS  DISAUTONOMICOS .

OBJETIVO:
 PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
CREATININA  3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4   BUN 52.3 MG/DL  POTASIO 4.10
MEQ/L
30/01/16    CREATININA 3.44  mg/dl   NITROGENO UREICO 56.5  mg/dl SUBIO.  HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL
02/02/16    CREATININA 3.48  mg/dl   NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  POTASIO SERICO 4.56  mEq/L

ANALISIS :
PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA DE HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO IV ;
IRC AGUDIZADA :  ULTIMA CREATININA : 3.48 mg/dl :
YA SE ADMINISTRO BOLO DE COCLOFOSFAMIDA  BIEN TOLERADO. AZOADOS ESTABLES.
CONTINUA MANEJO ANTIBIOTICO INSTAURADO.

PARA RENAL CRONICO

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO DE IRC

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

72

1151593Ingreso:

03/02/16 09:46

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE ESTAR MEJOR, NIEGA FIEBRE, DIURESIS+, TVO

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

117169 93 100 18

36,00

15 95

,00

21

1/2/16 CREATININA 3.35  mg/d, NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
2/2/16  CREATININA 3.48  mg/dl, NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS
BACTERIANA EN MANEJO ANTIBIOTICO. TOLERO ADECUADAMENTE BOLO DE CICLOFOSFAMIDA,  MANTENER MEDIDAS DE
AISLAMIENTO,  CURVA TERMICA, VIGILANCIA ESTRICTA

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

20  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETA11118019

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

10CC HORA 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.68  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

4/02/2016 6:15:06 a. m.903825

4/02/2016 8:15:26 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

4/02/2016 6:15:06 a. m.903856

4/02/2016 8:15:38 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

73

1151593Ingreso:

03/02/16 10:46

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 5 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

74

1151593Ingreso:

04/02/16 08:16

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE ESTAR MEJOR, NIEGA FIEBRE, DIURESIS+, TVO

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

156 109 87 18

36,00

15 93

,00

21

1/2/16 CREATININA 3.35  mg/d, NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
2/2/16  CREATININA 3.48  mg/dl, NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
4/2/16 CREATININA 3.68  mg/dl, NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS
BACTERIANA EN MANEJO ANTIBIOTICO, NITROGENADOS EN ASCENSO,  PÉRSISTE CON EDEMA PERIFERICO, SIN  PICOS FEBRILES,
ADICIONO  CLONIDINA , CONTROL DE LABORATORIOS PARA MAÑANA. MANEJO CONJUNOT CON NEFROLOGIA.

HIPOSODICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

20  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETA11118019

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 8  HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

TOMAR 4AM 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.84  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

5/02/2016 5:25:02 a. m.903825

5/02/2016 9:36:03 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 66.2  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

5/02/2016 5:25:02 a. m.903856

5/02/2016 9:36:13 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.70  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

5/02/2016 5:25:02 a. m.903859

5/02/2016 9:36:25 a. m.

Descripción:
SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 12.76  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 12.0  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 75.5  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 12.40  %  Val/Ref: 3.00 -

5/02/2016 5:15:12 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretacion:

Fecha Interpretación:

0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 12.40  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.53  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 9.64  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.58
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.62  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 7.7  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 21.8  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 83.2  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.4  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 35.3  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 15.0  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 196  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.40  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 43.10  fL... Coment:

5/02/2016 9:35:54 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 5 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

75

1151593Ingreso:

04/02/16 10:40

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 5 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

76

1151593Ingreso:

04/02/16 10:58

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV
2.1 IRC AGUDIZADA
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

SUBJETIVO
REFIERE SENTIRSE  BIEN,NO FIEBRE , NO DISNEA, NO DOLOR FACIAL, NIEGA SINTOMAS  DISAUTONOMICOS .

OBJETIVO:
 PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
CREATININA  3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4   BUN 52.3 MG/DL  POTASIO 4.10
MEQ/L
30/01/16    CREATININA 3.44  mg/dl   NITROGENO UREICO 56.5  mg/dl SUBIO.  HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL
02/02/16    CREATININA 3.48  mg/dl   NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
03/02/16    CREATININA 3.68  mg/dl   NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl

ANALISIS :
PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA DE HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO IV ;
IRC AGUDIZADA :  ULTIMA CREATININA : 3.68 mg/dl :
AZOADOS CON TENDENCIA A ELEVARSEN,
CONTINUA MANEJO ANTIBIOTICO INSTAURADO.  AZOADOS DIARIOS.  CONTROL DE CIFRAS TENSIONALES.
MANTENER NIVELES ADECUADOS DE HIDRATACION, EVITAR NEFROTOXICOS.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 6 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

77

1151593Ingreso:

05/02/16 09:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA.

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1.  LES.
2. NEFRITIS LUPICA CLASE IV
2.1 IRC AGUDIZADA
3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
4. SINUSITIS A ESTUDIO.

SUBJETIVO
REFIERE SENTIRSE  BIEN,NO FIEBRE , NO DISNEA, NO DOLOR FACIAL, NIEGA SINTOMAS  DISAUTONOMICOS .

OBJETIVO:
 PACIENTE EN BEG, ALERTA, HIDRATADO,  CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN/ BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES/ EDEMAS MSIS G 2 MAS EN MII,  MOVILES NO SIGNOS TVP,  LIVEDO RETICULARIS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS MENINGEOS.

PARACLINICOS.
CREATININA  3.14 mg/dl : MDRDF 25.8 ML/MIN TFG , CKDEPI 26.1 ML/MIN TFG ; ESTADIO KDIGO G 4   BUN 52.3 MG/DL  POTASIO 4.10
MEQ/L
30/01/16    CREATININA 3.44  mg/dl   NITROGENO UREICO 56.5  mg/dl SUBIO.  HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL
02/02/16    CREATININA 3.48  mg/dl   NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
03/02/16    CREATININA 3.68  mg/dl   NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl
PENDIENTE REPORTE DE AZOADOS DEL DIA DE AYER.

ANALISIS :
PACIENTE MASCULINO CURSANDO EN AREA DE HOSPITALIZACION CON CUADRO DE  NEFROPATIA LUPICA REACTIVADA ESTADIO IV ;
IRC AGUDIZADA :  ULTIMA CREATININA : 3.68 mg/dl,
AZOADOS CON TENDENCIA A ELEVARSEN, SIN NUEVOS PICOS FEBRILES, NI EPISODIOS EMETICOS.
CONTINUA MANEJO ANTIBIOTICO INSTAURADO.  AZOADOS DIARIOS.  CONTROL DE CIFRAS TENSIONALES.
MANTENER NIVELES ADECUADOS DE HIDRATACION, EVITAR NEFROTOXICOS.

.PARA RENAL CRONICO.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 6 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

78

1151593Ingreso:

05/02/16 10:14

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE  EDEMA GENERALIZADO, NIEGA DIFICULTAD RESPIRATORIA

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

130 88 74 18

36,00

15 93

,00

21

1/2/16 CREATININA 3.35  mg/d, NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
2/2/16  CREATININA 3.48  mg/dl, NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
4/2/16  CREATININA 3.68  mg/dl, NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl
5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L

PACIENTE  CON CUADRO DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS
BACTERIANA EN MANEJO ANTIBIOTICO,  SIN  PICOS FEBRILES , NITROGENADOS EN ASCENSO, PÉRSISTE CON EDEMA PERIFERICO,
CIFRAS TENSIONALES MEJOR CONTROLADAS,   CONTINUAR MANEJO INSTAURADO, VIGILANCIA ESTRICTA, CONTROL DE
NITROGENADOS A DIARIO.

RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

150MG VO CADA 12 HORAS 1Ranitidina 150 mg Tableta11114033

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA 6   HORAS 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.62  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

5/02/2016 11:40:06 p. m.903825

6/02/2016 3:29:18 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 66.4  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

5/02/2016 11:40:06 p. m.903856

6/02/2016 3:29:06 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.84  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

5/02/2016 11:40:06 p. m.903859

6/02/2016 3:28:57 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 6 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

79

1151593Ingreso:

05/02/16 10:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 6 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

80

1151593Ingreso:

05/02/16 15:08

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA
PACIENTE CON LES Y NEFRITIS LUPICA CLASE 4 CON COMPROMISO SEVERO DE FUNCION RENAL Y SINUSITIS.
EL PACIENTE Y SU FAMILIAR (MADRE) REFIEREN QUE SE LE APLICO  DOSIS DE CICLOFOSFAMIDA HOY. SE REVISA CASO CON
ENFERMERA JEFE TURNO QUIEN REFIERE QUE SE ADMINISTO 100 MG LO CUAL NO INCIDE EN EL ESTADO DEL PACIENTE   .

PLAN:
1. SE EXPLICA SITUACION CLINICA AL PACIENTE Y A SU FAMILIAR,  EN EL QUE SE EXPLICAN EFECTOS SECUNDARIOS DE
CICLOFOSFAMIDA COMO NAUSEAS, SUSCEPTIBILIDAD A INFECCIONES, ETC.
2. SE SOLICITA CH DE BASE, CONTROL DE NITROGENADOS Y PLACA DE TORAX PUES REFIERE TOS
3. CONTINUA CON CURVA TERMICA Y PLASIL

SIGNOS VITALES

,00,00

DIETA IGUAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

NEFRITIS LUPICA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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1RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO
LATERAL, OBLICUAS O LATERAL) CON BARIO

871121

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

Previa verificación de Correctos y entrega de derechos y deberes se procede a la toma de Radiografia de
Tórax:Proyección   PA  y lateral.Corazón y aorta de tamaño,  ubicaión y configuración normal.Traquea  y bronquios
principales de configuración habitual.Pobre definción de  seno costodiafragmatico  derecho  a considerar pequeño
derrame a este nivel.Seno cardio  y costodiafragmatico izquierdo visible y libre.Opacidades alveolares en  base
pulmonar derecha   con presencia de algunos broncogramas aereos en su interior a considerar incipiente  formacion
de proceso neumonico a  este  nivel.Estructuras  óseas y tejidos blandos sin alteraciones.Cordialmente,DR  RENE
CARDENASMEDICO RADIOLOGOAlexandra LEIDO   05-02-2015 - A. 163

6/02/2016 4:00:00 a. m.871121

6/02/2016 2:25:19 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:81 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:11:44 p. m. 150/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 7 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

81

1151593Ingreso:

06/02/16 03:33

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE   SE ENCUENTRA EN ACEPTABLES CONDICIONES, REFIERE  LEVE  MEJORÍA EN  EDEMA,  NO REFIERE  DOLOR, NO
FIEBRE U OTRA SINTOMATOLOGÍA, DIURESIS POSITIVA.

EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

130 88 74 18

36,00

15 93

,00

21

1/2/16 CREATININA 3.35  mg/d, NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
2/2/16  CREATININA 3.48  mg/dl, NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
4/2/16  CREATININA 3.68  mg/dl, NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl
5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2//16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84

PACIENTE  CON  ANTECEDENTE DE   LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, ACTUALMENTE CURSANDO CON  INSUFICIENCIA RENAL
CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS  BACTERIANA EN  CUBRIMIENTO  ANTIBIOTICO,  SIN  PICOS
FEBRILES ,  CON CIFRAS TENSIONALES EN METAS TERAPEUTICAS, CON LEVE  MEJORÍA EN AZOADOS, SE  SOLICITA  CONTROL PARA
MAÑANA,   POR EL MOMENTO  SE CONSIDERA  CONTINUAR CON  PREVIO MANEJO INSTAURADO, VIGILANCIA ESTRICTA,SE  SOLICITAN
PARACLINICOS CONTROL, SE  LE EXPLICA  CONDUCTA MÉDICA A SEGUIR, REFIERE COMPRENDER Y ACEPTAR.

RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

SUSPENDER 1Ranitidina 150 mg Tableta11114033

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

  5MG IV CADA  8H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

 TOMAR  1  CAPSULA EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 7 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

82

1151593Ingreso:

06/02/16 10:19

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA  AL DIA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 7 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

83

1151593Ingreso:

06/02/16 14:25

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE    25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1.  NEFRITIS  LUPICA
2. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3. INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
5. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.             NEUMONIA BASAL DERECHA

S/ REFIERE TOS  NO PRODUCTIVA, NIEGA FIEBRE,  TVO

EDEMA FACIAL  CONJUNITVAS  HIPOCRMICAS MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO NO MASAS NO MEGALIAS
TORAX RSCS  RITMICOS   SIN SOPLOS RSRS MURMULLO VESICULAR  CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION  DISTAL
NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

LABORATORIOS
5/2/16
CREATININA 3.62  mg/dl
NITROGENO UREICO 66.4  mg/dl
POTASIO SERICO 4.84  mEq/L

RX DE TORAX Opacidades alveolares en  base  pulmonar derecha   con presencia de algunos broncogramas aereos en su interior a
considerar incipiente  formacion de proceso neumonico a  este  nivel.

A/ PACIENTE  CON CUADRO DE NEFRITIS LUPICA  EN MANEJO INMUNUPRESOR CON CICLOFOSFAMIDA , CURSA CON TOS , SIN PICOS
FEBRILES,  RX DE TORAX  DOCUMENTA  OPACIDADES ALVEOLARES  BASE PULMONAR DERECHA, SE DECIDE AJUSTAR TRATAMIENTO
ANTIBIOTICO. CONTROL DE LABORATORIOS . SE SOLICITA VALORACION POR INFECTOLOGIA

RENAL

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 MG IV CADA  8H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

SUSPENDER 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

902210

TOMAR 4AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 13.84  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 12.4  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 75.3  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 12.10  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.72  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 10.42  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.02  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.67
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.60  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 7.0  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 21.9  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 85.0  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 28.9  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 34.0  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 15.3  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 181  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.30  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 43.50  fL... Coment:

7/02/2016 5:55:07 a. m.

7/02/2016 4:25:57 p. m.

902210

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 70.4  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

7/02/2016 6:20:21 a. m.

7/02/2016 4:25:27 p. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.76  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

7/02/2016 6:20:21 a. m.

7/02/2016 4:25:20 p. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 133.00  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

7/02/2016 6:20:21 a. m.

7/02/2016 4:25:13 p. m.

903864

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.59  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

7/02/2016 6:20:21 a. m.

7/02/2016 4:25:05 p. m.

903859

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

HO-337 - TERCERO NORTE INFECTOLOGIA

PACIENTE  CON CUADRO DE NEFRITIS LUPICA  EN MANEJO INMUNUPRESOR CON CICLOFOSFAMIDA , CURSA CON
TOS , SIN PICOS FEBRILES,  RX DE TORAX  DOCUMENTA  OPACIDADES ALVEOLARES  BASE PULMONAR DERECHA,
SE DECIDE AJUSTAR TRATAMIENTO ANTIBIOTICO. CONTROL DE LABORATORIOS . SE SOLICITA VALORACION POR
INFECTOLOGIA

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 8 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

84

1151593Ingreso:

07/02/16 04:58

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

  EVOLUCIÓN  MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE   SE ENCUENTRA EN  MEJORES  CONDICIONES  GENERALES , REFIERE    MEJORÍA EN  EDEMA,  NO REFIERE
DOLOR, NO FIEBRE U OTRA SINTOMATOLOGÍA, DIURESIS POSITIVA.

 PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, CONSCIENTE, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD
RESPIRATORIA, EDEMA PALPEBRAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICUAL CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

126 70 80 16

36,00

15 93

,00

21

1/2/16 CREATININA 3.35  mg/d, NITROGENO UREICO 59.5  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
2/2/16  CREATININA 3.48  mg/dl, NITROGENO UREICO 58.9  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.56  mEq/L
4/2/16  CREATININA 3.68  mg/dl, NITROGENO UREICO 64.3  mg/dl
5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2//16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84

PACIENTE  CON  ANTECEDENTE DE   LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  CON ACTIVIDAD,  CON SLEDAI  DE 22 PUNTOS  PARA  FLARE
SEVERO, ACTUALMENTE CON    INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS
BACTERIANA EN  CUBRIMIENTO  ANTIBIOTICO,  SE  ENCUENTRA CON TRATAMIENTO  INMUNOSUPRESOR CON FAVORABLE RESPUESTA
CLÍNICA, EN EL MOMENTO SIN SIGNOS DE RESPUESTA   INFLAMATORIA SISTEMICA,   CON CIFRAS TENSIONALES EN METAS
TERAPEUTICAS,  POR EL MOMENTO  SE CONSIDERA  CONTINUAR CON  PREVIO MANEJO INSTAURADO, VIGILANCIA ESTRICTA,SE
SOLICITAN PARACLINICOS CONTROL, SE  LE EXPLICA  CONDUCTA MÉDICA A SEGUIR, REFIERE COMPRENDER Y ACEPTAR.

RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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MANEJO MEDICO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

SUSPENDER 1Ranitidina 150 mg Tableta11114033

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

  5MG IV CADA  8H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

 TOMAR  1  CAPSULA EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

  TOMAR MAÑANA 5AM 1NITROGENO UREICO903856

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.92  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

8/02/2016 5:45:12 a. m.903825

8/02/2016 7:14:50 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.30  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

8/02/2016 5:45:12 a. m.903859

8/02/2016 7:15:24 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

8/02/2016 5:45:12 a. m.903856

8/02/2016 7:15:34 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 8 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

85

1151593Ingreso:

07/02/16 09:57

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA  AL DIA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 8 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

86

1151593Ingreso:

07/02/16 16:25

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

FOLIO DE FORMULACION MEDICA

SIGNOS VITALES

,00,00

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

FOLIO DE FORMULACION MEDICA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINUSITIS MAXILAR CRONICAJ320

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

SUSPENDER 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 9 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

87

1151593Ingreso:

08/02/16 07:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

  EVOLUCIÓN  MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

PACIENTE REFIERE TOS, SIN DISNEA,  NIEGA FIEBRE,  EDEMA PERIFERICO,  DIURESIS+, TVO

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, CONSCIENTE, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD
RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO EN BASES
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

145 106 70 16

36,00

15 93

,00

21

5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2/16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84
8/2/16  CREATININA 3.92  mg/dl , NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl , POTASIO SERICO 4.30  mEq/L

PACIENTE  CON  ANTECEDENTE DE   LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  CON ACTIVIDAD,  CON SLEDAI  DE 22 PUNTOS  PARA  FLARE
SEVERO, ACTUALMENTE CON    INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA  TFG CKD EPI 20 ML/MIN/1.73M2, SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS  BACTERIANA EN  CUBRIMIENTO  ANTIBIOTICO,  SE  ENCUENTRA CON TRATAMIENTO
INMUNOSUPRESOR, CON SINTOMAS RESPÍRATORIOS, SIGNOS DE SOBRECARGA HIDRICA,   SIN PICOS FEBRILES, HEMOGRAMA CON
LEUCOCITOSIS,  NITROGENADOS EN ASCENSO. POR AHORA CONTINUA TRATAMIENTO  INSTAURADO.  CONTROL DE LABORATORIOS
PARA MAÑANA . MANEJO CONJUNTO CON  NEFROLOGIA

RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

  5MG IV CADA  8H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

3 GR IV CADA 8 HORAS  (FI 28/1/16) 1Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion11103007

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

 TOMAR  1  CAPSULA EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

  TOMAR MAÑANA 5AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR 4AM 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.92  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

9/02/2016 6:10:02 a. m.903825

9/02/2016 7:24:42 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.45  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

9/02/2016 6:20:02 a. m.903859

9/02/2016 7:24:52 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 72.6  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

9/02/2016 6:10:02 a. m.903856

9/02/2016 7:24:46 a. m.

9/02/2016 5:55:03 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 15.64  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 10.4  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 78.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 10.60  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.62  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 12.35  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.66
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.00  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 5.8  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 17.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 86.5  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.0  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.5  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 16.5  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 152  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.20  fLRETICULOSITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 46.10  fL... Coment:

9/02/2016 7:24:33 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 136.50  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

9/02/2016 6:20:02 a. m.903864

9/02/2016 7:25:03 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 9 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

88

1151593Ingreso:

08/02/16 09:33

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE    25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1.  NEFRITIS  LUPICA
2.  LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3.  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
5.  SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.  NEUMONIA BASAL DERECHA

S/ REFIERE TOS  NO PRODUCTIVA, NIEGA FIEBRE,  TVO.

EDEMA FACIAL  CONJUNITVAS  HIPOCRMICAS MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO NO MASAS NO MEGALIAS
TORAX RSCS  RITMICOS   SIN SOPLOS RSRS MURMULLO VESICULAR  CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION  DISTAL
NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

LABORATORIOS
5/2/16
CREATININA 3.62  mg/dl  NITROGENO UREICO 66.4  mg/dl  POTASIO SERICO 4.84  mEq/L
RX DE TORAX Opacidades alveolares en  base  pulmonar derecha
06/02/16  CREATININA 3.92  mg/dl   NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl   POTASIO SERICO 4.59  mEq/L

A/ PACIENTE  CON CUADRO DE NEFRITIS LUPICA CON TAZA DE FILTRACION GLOMERULAR EN 20mm/min  EN MANEJO INMUNUPRESOR
CON CICLOFOSFAMIDA , MEJORIA DE SINTOMATOLOGIA RESPIRATORIA,  EN TRATAMIENTO ANTIBIOTICO. HEMOGRAMA CON
LEUCOCITOSISI, AZOADOS EN AUMENTO, ULTIMA CREATININA 3.92  mg/dl
CONTROL DE LABORATORIOS .
PENDEINTE VALORACION POR INFECTOLOGIA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 9 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

89

1151593Ingreso:

08/02/16 10:41

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

Infectología, febrero 8/16

Paciente Jose Gallardo Traslaviña, 25 años, CC 1030578591, cama 319, reingresa el 21/01/16, conocido con Idx:
1. Sinusitis en paciente inmunosuprimido
2. Sindrome nefrotico con proteinuria masiva, ascitis, derrame pleural
3. ERC estado 3Bp (35 ml/min)
4. Nefritis lupica clase IV activa
5. Antecedente de TVP

Antecedentes Pat LES, TVP hace 1 años, nefropatia lupica, nefritis clase IV Qx osteosintesis por fractura de tibia, biopsia renal Alerg no
Tox fumador 1 cigarrillo diario. Farmac prednisolona 50 mg dia, micofenolato, cloroquina, atorvastatina, recibio ciclofosfamida hace 10
meses.

S/sin fiebre, no sintomas nuevos.

O/ Al examen paciente alerta, orientado, con edema generalizado leve.
FC 84, FR 18
C/C edema facial, orofaringe normal, escleras anictericas
CP rscs ritmicos pareciera auscultarse soplo tricuspideo vs frote pericardico, rsrs disminuidos en bases
Abdomen blando, no doloroso, no masas ni megalias
Ext edema grado III, presencia de estrias en axilas y abdomen
Neuro sin deficit aparente

Laboratorios:
16/01/16: CH Leuc 8570, N 5790, Hb 11.2, plaq 226000. Creatinina 1.80, reporte de rx de pierna izquierda Elementos de osteosíntesis
en proyección del maléolo tibial medial y del aspecto distal del peroné, fijando fracturas en estas estructuras anatómicas. Correlacionar
con antecedentes quirúrgicos. Doppler de MII OPINIÓN: EDEMA DE TEJIDOS BLANDOS EN PIERNA IZQUIERDA. ESTUDIO NEGATIVO
PARA TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL O PROFUNDA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO.
17/01/16: Creatinina 1.90, angio TC de torax OPINIÓN: Estudio negativo para tromboembolismo pulmonar. Derrame pleural
escaso bilateral.
18/01/16: PCR 10, reporte de rx de torax normal. Hemocultivo 4 botellas negativos.
22/01/16: ecocardiograma reportado normal. Urocultivo negativo, hemocultivos negativos, reporte de rx de torax normal.
23/01/16: ecografia abdominal OPINION: LÍQUIDO LIBRE EN CAVIDAD ABDOMINAL ESPLENOMEGALIA. ECOGRAFIA RENAL DENTRO
DE LÍMITES NORMALES. SE SUGIER E CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS (TC ABDOMINAL). Proteinuria 24 horas
12 gramos.
26/01/16: Creatinina 2.48.
27/01/16: HVC anticuerpos negativos, HBV AgS negativo, anticuerpos anti S 6 negativos, anticuerpos totales contra el core negativos,
proteinas totales 3.91, albumina 1.62, VIH anticuerpos negativos. Reporte de TC de cara Ocupación por material con densidad de tejidos
blandos que compromete el seno maxilar derecho.
28/1/16: Urocultivo negativo.
05/02/16: reporte de rx de tórax Pobre definción de  seno costodiafragmatico  derecho  a considerar pequeño  derrame a este nivel.
Seno cardio  y costodiafragmatico izquierdo visible y libre. Opacidades alveolares en  base  pulmonar derecha   con presencia de algunos
broncogramas aereos en su interior a considerar incipiente  formacion de proceso neumonico a  este  nivel. Creatinina 3.62.

ANALISIS OBJETIVO

A/ paciente conocido previamente por picos febriles intermitentes con documentacion de sinusitis, francamente inmunosuprimido, ya
recibió primera dosis de ciclofosfamida sin complicaciones aparente, actualmente manifiesta tos escasa y expectoracion verdosa, en la rx
de torax hay presencia de opacidades que no se habian documentado previamente, aunque no ha tenido fiebre puede corresponder a

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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140

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  / 90

DIETA

anotados

.

88 FRECUENCIA RESPIRATORIA : 20

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

sobreinfeccion por factores de riesgo evidentes, estoy de acuerdo en continuar piperacilina tazobactam por 10 días, se solicita Gram y
cultivo de esputo, BK seriado, debe continuar en habitación individual por intensa inmunosupresion.

Diego Bonilla
Infectología

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

manejo medico

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINUSITIS CRONICA, NO ESPECIFICADAJ329

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

de esputo 1COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA901107

dee sputo 1CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA
DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES

901217

dee sputo 3BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE
[ZIEHL-NEELSEN]

901101

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

A/ paciente conocido previamente por picos febriles intermitentes con documentacion de sinusitis, francamente
inmunosuprimido, ya recibió primera dosis de ciclofosfamida sin complicaciones aparente, actualmente manifiesta tos
escasa y expectoracion verdosa, en la rx de torax hay presencia de opacidades que no se habian documentado
previamente, aunque no ha tenido fiebre puede corresponder a sobreinfeccion por factores de riesgo evidentes, estoy
de acuerdo en continuar piperacilina tazobactam por 10 días, se solicita Gram y cultivo de esputo, BK seriado, debe
continuar en habitación individual por intensa inmunosupresion.

Diego Bonilla
Infectología

A/ paciente conocido previamente por picos febriles intermitentes con documentacion de sinusitis, francamente
inmunosuprimido, ya recibió primera dosis de ciclofosfamida sin complicaciones aparente, actualmente manifiesta tos
escasa y expectoracion verdosa, en la rx de torax hay presencia de opacidades que no se habian documentado
previamente, aunque no ha tenido fiebre puede corresponder a sobreinfeccion por factores de riesgo evidentes, estoy
de acuerdo en continuar piperacilina tazobactam por 10 días, se solicita Gram y cultivo de esputo, BK seriado, debe
continuar en habitación individual por intensa inmunosupresion.

Diego Bonilla
Infectología

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

A/ paciente conocido previamente por picos febriles intermitentes con documentacion de sinusitis, francamente
inmunosuprimido, ya recibió primera dosis de ciclofosfamida sin complicaciones aparente, actualmente manifiesta tos
escasa y expectoracion verdosa, en la rx de torax hay presencia de opacidades que no se habian documentado
previamente, aunque no ha tenido fiebre puede corresponder a sobreinfeccion por factores de riesgo evidentes, estoy

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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de acuerdo en continuar piperacilina tazobactam por 10 días, se solicita Gram y cultivo de esputo, BK seriado, debe
continuar en habitación individual por intensa inmunosupresion.

Diego Bonilla
Infectología

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BONILLA GONZALEZ DIEGO ANDRES

79953339

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: INFECTOLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 9 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

90

1151593Ingreso:

08/02/16 10:55

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 9 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

91

1151593Ingreso:

08/02/16 14:57

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE FORMULA MANEJO ATB DE ACUERDO A CONCEPTO DE INFECTOLOGIA

SIGNOS VITALES

,00,00

SE FORMULA MANEJO ATB DE ACUERDO A CONCEPTO DE INFECTOLOGIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SE FORMULA MANEJO ATB DE ACUERDO A CONCEPTO DE INFECTOLOGIA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

92

1151593Ingreso:

09/02/16 07:25

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

EVOLUCIÓN  MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
5.NEUMONIA  BASAL DERECHA
PACIENTE REFIERE TOS, CON EXPECTORACION  VERDE,   EPISODIOS DISNEA,  DIURESIS BAJOS VOLUMENES

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, CONSCIENTE, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD
RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL EN DISMINUCION , MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO EN BASES
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

145 106 70 16

36,00

15 93

,00

21

5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2/16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84
8/2/16  CREATININA 3.92  mg/dl , NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl , POTASIO SERICO 4.30  mEq/L
9/2/16 CREATININA 3.92  mg/d, NITROGENO UREICO 72.6  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.45  mEq/L , SODIO SERICO 136.50  mEq/L , CH
15640 N 78 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 152.000

PACIENTE  CON  ANTECEDENTE DE   LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  CON ACTIVIDAD,  CON SLEDAI  DE 22 PUNTOS  PARA  FLARE
SEVERO, ACTUALMENTE CON    INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA  TFG CKD EPI 20 ML/MIN/1.73M2, SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS  BACTERIANA EN  CUBRIMIENTO  ANTIBIOTICO,  SE  ENCUENTRA CON TRATAMIENTO
INMUNOSUPRESOR, CON SINTOMAS RESPÍRATORIOS, RADIOGRAFIA DE TORAX CON EVIDENCIA DE  OPACIDADES BASALES DERECHAS,
POR SUGERENCIA DE INFECTOLOGIA  SE CONTINUA PIPERACILINA TAZOBACTAM, CURSA ADEMAS CON  HB 5.8 SE INDICA
TRANSFUNDIR 2 UGRE A GOTEO LENTO.  CONTROL DE LABORATORIOS PARA MAÑANA

RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

 TOMAR  1  CAPSULA EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

  TOMAR MAÑANA 5AM 1NITROGENO UREICO903856

POSTRANSFUSION 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 4.27  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

10/02/2016 5:00:02 a. m.903825

10/02/2016 6:58:40 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.13  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

10/02/2016 5:00:02 a. m.903859

10/02/2016 6:58:47 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 78.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

10/02/2016 5:00:02 a. m.903856

10/02/2016 6:59:05 a. m.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 13.76  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 13.2  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 74.7  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 11.90  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.82  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 10.28  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.64
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.97  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 5.8  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 17.4  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 88.3  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.4  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.3  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 17.6  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 144  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 13.30  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 52.80  fL... Coment:

10/02/2016 4:45:12 a. m.902210

10/02/2016 6:58:57 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

93

1151593Ingreso:

09/02/16 09:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE    25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1.  NEFRITIS  LUPICA
2.  LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3.  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
5.  SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.  NEUMONIA BASAL DERECHA

S/ REFIERE TOS  NO PRODUCTIVA, NIEGA FIEBRE,  TVO.

EDEMA FACIAL  CONJUNITVAS  HIPOCRMICAS MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO NO MASAS NO MEGALIAS
TORAX RSCS  RITMICOS   SIN SOPLOS RSRS MURMULLO VESICULAR  CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION  DISTAL
NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

LABORATORIOS
5/2/16  CREATININA 3.62  mg/dl  NITROGENO UREICO 66.4  mg/dl  POTASIO SERICO 4.84  mEq/L
RX DE TORAX Opacidades alveolares en  base  pulmonar derecha
06/02/16  CREATININA 3.92  mg/dl   NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl   POTASIO SERICO 4.59  mEq/L

A/ PACIENTE  CON CUADRO DE NEFRITIS LUPICA CON TAZA DE FILTRACION GLOMERULAR EN 20mm/min  EN MANEJO INMUNUPRESOR
CON CICLOFOSFAMIDA ,
MEJORIA DE SINTOMATOLOGIA RESPIRATORIA,
VALORADO POR EL SERVICIO DE INFECTOLOGIA EN TRATAMIENTO ANTIBIOTICO CON PIPERACILINA TAZOBACTAM POR 10 DIAS,
AZOADOS EN AUMENTO, ULTIMA CREATININA 3.92  mg/dl
PENDIENTE REPORTE DE AZOADOS EL DIA DE HOY.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:93 C00003Fecha impresión:4/08/2021 4:11:49 p. m. 180/492DIRECCION

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

94

1151593Ingreso:

09/02/16 10:06

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:94 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:11:49 p. m. 182/492DIRECCION

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

95

1151593Ingreso:

09/02/16 14:24

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE EN MANEJO POR EMDICINA ITNERNA Y NEFROLOGIA.

IDX:

1. SINUSITIS EN PACIENTE INMUNOSUPRIMIDO

2. SINDROME NEFROTICO CON PROTEINURIA MASIVA, ASCITIS, DERRAME PLEURAL

3. ERC ESTADO 3BP (35 ML/MIN)

4. NEFRITIS LUPICA CLASE IV ACTIVA

5. ANTECEDENTE DE TVP

C/C EDEMA FACIAL, OROFARINGE NORMAL, ESCLERAS ANICTERICAS
CP RSCS RITMICOS PARECIERA AUSCULTARSE SOPLO TRICUSPIDEO VS FROTE PERICARDICO, RSRS DISMINUIDOS EN BASES
ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, NO MASAS NI MEGALIAS
EXT EDEMA GRADO III, PRESENCIA DE ESTRIAS EN AXILAS Y ABDOMEN
NEURO SIN DEFICIT APARENTE

SIGNOS VITALES

130 70 72 18

36,50

15 94

,00

21

LEUCOCITOS       : 15.64  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00
%LINFOCITOS      : 10.4  %  Val/Ref: 17.00 - 45.00
%NEUTROFILOS: 78.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00
% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00
% EOSINOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00
% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00
% MONOCITOS 10.60  %  Val/Ref: 3.00 - 14.00
LINFOCITOS # ABS: 1.62  x10^3/uL
NEUETROFILOS #ABS: 12.35  x10^3/uL
MXD # ABS: 0.00  x10^3/uL  Val/Ref: 0.10 - 0.90
EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uL
BASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uL
MONOCITOS # ABS 1.66  10^3/uL
SERIE ROJA *
GLOBULOS ROJOS  : 2.00  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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HEMOGLOBINA     : 5.8  g/dL  Val/Ref: 13.00 - 18.00
HEMATOCRITO     : 17.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00
VOL.CORP.MEDIO : 86.5  fL  Val/Ref: 89.00 - 95.00
HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.0  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00
CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.5  g/dL  Val/Ref: 32.00 - 34.00
ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 16.5  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50
SERIE PLAQUETARIA .
PLAQUETAS         : 152  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00
VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.20  fL

INFORMA MADRE DE PACIENTE QUE JOSE GALLARDO ES TESTIGO DE JEHOVA: RESPETANDO LOS DERECHOS INDIVIDUALES DEL
PACIENTE SE CANCELA TRANFUSION DE HEMODERIVADOS Y SE INICIA ERITROPOYETINA. SE EXPLICA A FAMILAIR CLARAMENTE LOS
RIESGOS DE NO TRANFUSION, SE INFORMARA A GRUPO TRATANTE ESTADOA CTUAL PARA DEFINIR CONDUCTAS ADICONALES.

NORMAL

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

FOLIO FORMULACION:  ERITROPOYETINA 2000U
CADA DOS DIAS.

1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

INFORMA MADRE DE PACIENTE QUE JOSE GALLARDO ES TESTIGO DE JEHOVA: RESPETANDO LOS DERECHOS
INDIVIDUALES DEL PACIENTE SE CANCELA TRANFUSION DE HEMODERIVADOS Y SE INICIA ERITROPOYETINA. SE
EXPLICA A FAMILAIR CLARAMENTE LOS RIESGOS DE NO TRANFUSION, SE INFORMARA A GRUPO TRATANTE ESTADOA
CTUAL PARA DEFINIR CONDUCTAS ADICONALES.

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

96

1151593Ingreso:

09/02/16 14:43

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NOTA TURNO: SE INFORMO A DR SANCHEZ INTERNISTA DE TURNO.

ESTA DE ACUERDO CON INICIO DE ERITROPOYETINA, CONISDERA ESTADO ENEMICO ES CRONICO POR INJURIA RENAL, DEBE
CONTINUA VIGILANCIA CLINCIA EN SALA GENERAL. CONTROL ESTRICTO DE SIGNOS VITALES.

INFORMA GRUPO FAMILIAR QUE TRAERA DIRECTRIZ MEDICA DE TESTIGO DE JEHOVA. (SE REQUIERE LA MISMA PARA ANEXAR A
HISTORIA CLINICA)

SIGNOS VITALES

,00,00

NOTA TURNO: SE INFORMO A DR SANCHEZ INTERNISTA DE TURNO.

ESTA DE ACUERDO CON INICIO DE ERITROPOYETINA, CONISDERA ESTADO ENEMICO ES CRONICO POR INJURIA RENAL, DEBE
CONTINUA VIGILANCIA CLINCIA EN SALA GENERAL. CONTROL ESTRICTO DE SIGNOS VITALES.

INFORMA GRUPO FAMILIAR QUE TRAERA DIRECTRIZ MEDICA DE TESTIGO DE JEHOVA. (SE REQUIERE LA MISMA PARA ANEXAR A
HISTORIA CLINICA)

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

NOTA TURNO: SE INFORMO A DR SANCHEZ INTERNISTA DE TURNO.

ESTA DE ACUERDO CON INICIO DE ERITROPOYETINA, CONISDERA ESTADO ENEMICO ES CRONICO POR INJURIA RENAL, DEBE
CONTINUA VIGILANCIA CLINCIA EN SALA GENERAL. CONTROL ESTRICTO DE SIGNOS VITALES.

INFORMA GRUPO FAMILIAR QUE TRAERA DIRECTRIZ MEDICA DE TESTIGO DE JEHOVA. (SE REQUIERE LA MISMA PARA ANEXAR A
HISTORIA CLINICA)

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

97

1151593Ingreso:

10/02/16 06:59

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
5.NEUMONIA  BASAL DERECHA
6.TESTIGO DE JEHOVA

PACIENTE  REFIERE MEJORIA DE LOS SINTOMAS RESPIRATORIOS, DISMINUCION DEL EDEMA

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, CONSCIENTE, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD
RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL EN DISMINUCION ,  CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO EN BASES
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

109 57 63 16

36,00

15 93

,00

21

5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2/16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84
8/2/16  CREATININA 3.92  mg/dl , NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl , POTASIO SERICO 4.30  mEq/L
9/2/16 CREATININA 3.92  mg/d, NITROGENO UREICO 72.6  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.45  mEq/L , SODIO SERICO 136.50  mEq/L , CH
15640 N 78 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 152.000
10/2/16  CH 13760 N 74 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 144.000,  CREATININA 4.27  mg/dl, POTASIO SERICO 4.13  mEq/L, NITROGENO UREICO
78.3

PACIENTE  CON  ANTECEDENTE DE   LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  CON ACTIVIDAD,  CON SLEDAI  DE 22 PUNTOS  PARA  FLARE
SEVERO, ACTUALMENTE CON    INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA  TFG CKD EPI 18  ML/MIN/1.73M2, SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS  BACTERIANA  Y NEUMONIA  BASAL  DERECHA  EN   CUBRIMIENTO  ANTIBIOTICO, SIN PICOS
FEBRILES,   SE  ENCUENTRA CON TRATAMIENTO  INMUNOSUPRESOR. PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA NO AUTORIZO TRANSFUSION DE
GRE, SE INICIA ERITROPOYETINA .  CONTROL  DE LABORATORIOS PARA MAÑANA.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

 TOMAR  1  CAPSULA EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

TOMAR 4AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR 4AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

  TOMAR MAÑANA 5AM 1NITROGENO UREICO903856

POSTRANSFUSION 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 4.53  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

11/02/2016 7:00:07 a. m.903825

11/02/2016 7:29:02 a. m.

Descripción:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.47  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

11/02/2016 7:00:07 a. m.903859

11/02/2016 7:28:54 a. m.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretacion:

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 85.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

11/02/2016 7:00:07 a. m.903856

11/02/2016 7:28:44 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 14.99  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 11.6  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 75.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 12.30  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.74  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 11.38  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.85
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.81  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 5.4  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 16.1  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 89.0  fL  Val/Ref: 89.00
- 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.8  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.5  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.1  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS
: 123  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.90  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION
DE RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 54.50  fL... Coment:

11/02/2016 7:05:02 a. m.902210

11/02/2016 7:28:29 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

98

1151593Ingreso:

10/02/16 09:34

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE    25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1.  NEFRITIS  LUPICA
2.  LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3.  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
5.  SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.  NEUMONIA BASAL DERECHA

S/ REFIERE TOS  NO PRODUCTIVA, NIEGA FIEBRE,  TVO.

EDEMA FACIAL  CONJUNITVAS  HIPOCRMICAS MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO NO MASAS NO MEGALIAS
TORAX RSCS  RITMICOS   SIN SOPLOS RSRS MURMULLO VESICULAR  CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION  DISTAL
NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

LABORATORIOS
5/2/16  CREATININA 3.62  mg/dl  NITROGENO UREICO 66.4  mg/dl  POTASIO SERICO 4.84  mEq/L
RX DE TORAX Opacidades alveolares en  base  pulmonar derecha
06/02/16  CREATININA 3.92  mg/dl   NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl   POTASIO SERICO 4.59  mEq/L
09/02/16  CREATININA 4.27  mg/dl   NITROGENO UREICO 78.3  mg/dl   POTASIO SERICO 4.13  mEq/L

ANALISIS.
PACIENTE    QUE  PADECE  DE   INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  SECUNDARIA  ANEFROPATIA  LUPICA  ,  AHORA ESTA  CURSANDO
CON  ANEMIA  SEVERA   HB  5,8  A PESAR  DE QUE  SE  LE  ESTA   DANDO  ERITROPOYETINA   ,   EL PACIENTE  ES  TESTIGO  DE
JEHOVA  Y  SE  NIEGA  A  RECIBIR  TRANSFUSION SANGUIENA    , SE  LE  ADVIERTE  EL  RIESGO DE MUERTE   EL PACIENTE NO ACEPTA
TRANSFUSION ,  ESTA  CONDUCTA   DETERIORA  TOTALEMTNE LA  CONDICION   CLINICA  DEL PACIENTE   Y  VA  A  EMPEORAR  TODA
SU PATOLOGIA .

.PARA RENAL CRONICO.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.MANEJO DE IRC.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

99

1151593Ingreso:

10/02/16 09:59

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:99 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:11:51 p. m. 193/492DIRECCION

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

100

1151593Ingreso:

11/02/16 06:56

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
5.NEUMONIA  BASAL DERECHA
6.SINDROME ANEMICO - TESTIGO DE JEHOVA

PACIENTE  REFIERE MEJORIA DE LOS SINTOMAS RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, TVO.

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, CONSCIENTE, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD
RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL , CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO EN BASES
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

150 89 66 16

36,00

15 92

,00

21

5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2/16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84
8/2/16  CREATININA 3.92  mg/dl , NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl , POTASIO SERICO 4.30  mEq/L
9/2/16 CREATININA 3.92  mg/d, NITROGENO UREICO 72.6  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.45  mEq/L , SODIO SERICO 136.50  mEq/L , CH
15640 N 78 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 152.000
10/2/16  CH 13760 N 74 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 144.000,  CREATININA 4.27  mg/dl, POTASIO SERICO 4.13  mEq/L, NITROGENO UREICO
78.3

PACIENTE  CON  ANTECEDENTE DE   LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  CON ACTIVIDAD,  CON SLEDAI  DE 22 PUNTOS  PARA  FLARE
SEVERO, ACTUALMENTE CON    INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA  TFG CKD EPI 18  ML/MIN/1.73M2, SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SINUSITIS  BACTERIANA  Y NEUMONIA  BASAL  DERECHA  EN   CUBRIMIENTO  ANTIBIOTICO, SIN PICOS
FEBRILES.  PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA  AUN NO AUTORIZA  TRANSFUSION . PENDIENTE RESULTADOS DE LABORATORIOS
SOLICITADOS AYER.   SE SOLICITA ALBUMINA SERICA.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

150 MCG VO CADA  12 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

 TOMAR  1  CAPSULA EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS903803

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

101

1151593Ingreso:

11/02/16 07:29

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO DE FOMRULACION MEDICA

SIGNOS VITALES

,00,00

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SE ABRE FOLIO DE FOMRULACION MEDICA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES904902

1TIROXINA LIBRE904921

1TRIYODOTIRONINA TOTAL904925

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción: TSH - HORMONA ESTIMULANTE DE LA TIROIDES 3.82  UI/ml  Val/Ref: 0.27 - 4.20... Coment:

11/02/2016 8:40:22 a. m.904902

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretacion:

Fecha Interpretación: 11/02/2016 9:58:39 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

T4 LIBRE      (TIROSINA LIBRE) 0.97  ng/dL  Val/Ref: 0.93 - 1.70... Coment:

11/02/2016 8:40:22 a. m.904921

11/02/2016 9:58:51 a. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

T3 TOTAL (TRIYODOTIRONINA) 0.82  nmol/L... Coment: VALOR DE REFERENCIA: DE 1.3 - 3.1 nmol/L

11/02/2016 8:40:22 a. m.904925

11/02/2016 9:59:17 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

102

1151593Ingreso:

11/02/16 09:59

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE    25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1.  NEFRITIS  LUPICA CLASE IV
2.  LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3.  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.  NEUMONIA BASAL DERECHA
7. MASA CERVICAL A ESTUDIO
8. ANEMIA SEVERA -TESTIGO DE JEHOVA-

S/ REFIERE EDEMA PROGRESIVO DE CUELLO EN LOS ULTIMOS 3 DIAS, SIN DOLOR NI DIFICULTAD PARA DEGLUCION. HOY REFIERE
DISNEA DE GRANDES ESFUERZOS.

PACIENTE EN MALAS CONDICIONES GENERALES, PALIDEZ MUCOCUTANEA MARCADA, FASCIES EDEMATOSA. BOCA: EX. NORMAL.
CUELLO: MARCADO EDEMA DE TODO EL CUELLO, MAS ACENTUADO AL LADO DER. NO SE PALPAN MASAS. CARDIOPULMONAR: RS CS
RITMICOS, MV DISMINUIDO EN BASES ABDOMEN: BLANDO, NO MASAS PALPABLES. EXTREMIDADES: EDEMA GII-III EN MMIIS.

LABORATORIOS

10/02/16 HB 5,5,  CREATININA 4.53  mg/dl   NITROGENO UREICO 85.3  mg/dl

ANALISIS.
PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA CON ANEMIA SEVERA, SIN SANGRADO APARENTE Y ADEMAS HOY CON EDEMA EN CUELLO DE CAUSA NO
CLARA, DESCARTAR PROCESO INFECCIOSO. TAMBIEN LLAMA LA ATGENCION NO DESCENSO DE NITROGENADOS CON EDEMAS QUE NO
MEJORAN Y DISNEA, CON TASA DE FILTRACION BAJA.

PLAN:
1. SS ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO, TAC DE CUELLO SIN MEDIO DE CONTRASTE, ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA,
VALORACION X CIRUGIA GENERAL Y ADEMAS SE SOLICITA AUTORIZACION PARA HEMODISLISIS E IMPLANTE DE CATETER DE DIALISIS,
LA CUAL SE PROGRAMARA PARA MAÑANA POR NO HABER CUPO DISPÓNEBLE HOY.
2. SE EXPLICA SITUACION CLINICA AMPLIAMANTE AL PACIENTE, QUIEN ESTA DE ACUERDO.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS881141

1TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO879161

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

Con transductor de 7.5 MHZ sé practica ecografía de tiroides  apreciándose. Diámetros de:Ecografía de la glándula
tiroidea observándola aumentada de tama;o en forma difusa sin imágenes focales con diámetros de.Lóbulo derecho de
17 x 19 x 32 mm, Volumen de 6 cc.Lóbulo izquierdo de 17 x 16 x 32 mm, volumen de 5 cc.Itsmo de 4 mm.Relacion
vascular normal.OPINIÓN.CRECIMIENTO DIFUSO.CORRELACIONAR CON ESTUDIOS
COMPLEMENTARIOS.Cordialmente,Dr.:   ORLANDO GONZALEZ B.MEDICO RADIOLOGO.yr

11/02/2016 2:00:01 p. m.

11/02/2016 3:17:28 p. m.

881141

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

103

1151593Ingreso:

11/02/16 10:16

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.
PACIENTE PRESENTA NAUSEAS Y EMESIS OCASIONALMENTE

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Planifica?

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

104

1151593Ingreso:

11/02/16 15:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

*** HOSPITALIZACION PISOS ***

1.  NEFRITIS  LUPICA CLASE IV
2.  LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3.  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.  NEUMONIA BASAL DERECHA
7. MASA CERVICAL A ESTUDIO - TIROIDISTIS?
8. ANEMIA SEVERA -TESTIGO DE JEHOVA-

PACIENTE EN MALAS CONDICIONES GENERALES, PALIDEZ MUCOCUTANEA MARCADA, FASCIES EDEMATOSA. BOCA: EX. NORMAL.
CUELLO: MARCADO EDEMA DE TODO EL CUELLO, MAS ACENTUADO AL LADO DER. NO SE PALPAN MASAS. CARDIOPULMONAR: RS CS
RITMICOS, MV DISMINUIDO EN BASES ABDOMEN: BLANDO, NO MASAS PALPABLES. EXTREMIDADES: EDEMA GII-III EN MMIIS.

SIGNOS VITALES

130 70 72 18

36,50

15 94

,00

21

OPINIÓN.
CRECIMIENTO DIFUSO.
CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.

PACIENTE EN CAMA, CONSERVA ESTABILIDAD HEMODINAMICA, LLAMA LA ATENCION BOCIO DE CARACTERISTICAS DIFUSAS, PERFIL
TIROIDEO NORMAL (T3 DISCRETAMENTE BAJA). SE SOLICITO TAC DE CUELLO PERO IMAGENES DIAGNSOTICAS INFORMAN QUE NO SE
REALIZA DICHO PROCEDIMIENTO SIN CONTRASTE DR GONZALES RADIOLOSO: INFORMA QUE DICHO ESTUDIO PERMITE ADECUADA
VALORACION DELAS ESTRUCTURAS LIMITANDO EL REPORTE ADECUADO DEL MISMO, SUGIERE RNM O TAC CONTRASTADO
PREDIALISIS), DESDE ESE PUNTO DE VISTA SE ESPERA INICIO DE TRR PARA DEFINIR CON SERVICIO TRATANTE REALIZACION DE TAC

DEFINDAI

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

105

1151593Ingreso:

12/02/16 00:32

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE MASC   CON DX1. NEFRITIS LUPICA CLASE IV   2.LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO 3.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
AGUDIZADA 4.SINUSITIS MAXILAR DERECHA 5.NEUMONIA BASAL DERECHA 6.MASA CERVICAL A ESTUDIO 6.ANMEIA SEVERA -TESTIGO
DE JEHOVA.
PACIENTE   CON PERIISTENCIA DE CIFRAS TENSIONALES ELEVADAS  3 EPISODISO EMETICOS Y CEFALEA
 EF TA 200/120 FC 100 FR 20 SAT 93% AL 21% T 38.2 GRADOS
ALERTA CONSCIENTE ORIENTADO FEBRIL
 RUDIOS CARDIACOS RITMICOS PULMONES CON DIMSINUCION DE MURMULLO VEISUCLAR BILATERAL
ABDOMEN CON PANICULO ADIPOSO EXT SIMETRICAS CON EDEMA GRADO III
PUPILAS ISOCORICAS NORMOREAC TIVAS A LA LUZ.
PLAN : ACETAMINOFEN 1 GR VO AHORA .
 SE AGRGEA OTRA DOSIS DE CLONIDINA 150MG VO AHORA .

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

106

1151593Ingreso:

12/02/16 00:51

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE CON DX ANOTADOS . PACIENTE  CON  PERISITENCIA DE CIFRAS TENSIONALES ELEVADAS
 SE COMNETA EN UCI INTERMEDIO NO HAY CAMASA Y EN UCI ADULTOIS NO ES ACPETADO POR NO TENER CRITERIOS PARA UCI SE
COMENTA CON DR CASTILLO.
SE ORDENA MONITORIZACION CONTINUA  EN HABITACION . OBSERVACION  CONTINUA .

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

107

1151593Ingreso:

12/02/16 02:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

VALORACION UCI
PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
5.NEUMONIA  BASAL DERECHA
6.SINDROME ANEMICO - TESTIGO DE JEHOVA

PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES, ALERTA, CONSCIENTE, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD
RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL , CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO NO  MASAS
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO EN BASES
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO CON CEFALEA  ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

150 89 66 16

36,00

15 92

,00

21

PACIENTE MANEJANDO CIFRAS TENSIONALES ELEVADAS, CEFALEA GLOBAL, EN PROCESO DE INICIAR HEMODIALISIS, NO HAY DISNEA,
NO HAY DEFICIT NEUROLGIO, NO HAY DOLOR TORACICO. AGREGO PRAZOSIN AL MANEJO, ANTI EMETICO. CONSIDERO QUE CON LA
DIALISIS VA A SER MAS FACIL EL CONTROL DE LA HTA.

RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

TAPON HEPARINIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300 MCG CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

suspender 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

2 MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de tension
arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

10 MG IV CADA 8 HR 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2 gr ahora 1DIPIRONA 1G / 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11121027

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS903803

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

ALBUMINA 1.46  gr/dL  Val/Ref: 3.97 - 4.94... Coment: METODO : COLORIMETRICO - BCG

12/02/2016 6:00:14 a. m.903803

12/02/2016 6:11:20 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

108

1151593Ingreso:

12/02/16 06:11

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE MASC CON DX 1.NEFROPATIA LUPICA 2.LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO 3.INSUFICIENCIA RENAL CORNICA AGUDIZADA
4.DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL 5.SIND FEBRIL EN ESTUDIO 6.SINUSISTIS MAXILAR DERECHA 7.NEUMONIA BASAL DERECHA 8.
SIND ANEMICO- TESTIGO DE JEHOVA .
EF TA 180/105 FC 90 FR20
PACIENTE ALERTA SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA  CONSCIENTE ORIENTADO.CON EPISODIO DE CEFALEA  GLOBAL Y
EMESIS.
RUIDOS CARDIACOS RITMICOS PULMONES CLAROS BIEN VENTILADOS ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE NO MASASA EXT EDEMA GRADO
III  ANASARCA .
PACIENTE QUE POSIBLEMENTE MEJORRARA CIFRAS TENSIONALES AL INICAR DIALISIS.
SE OM ENTA CON DR SANCHEZ MED INTERNA QUIEN ORDENA UCI INTERMEDIO PARA MONITORIZACION CONTINUA.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

12/02/16 06:11 108Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDE

URGENCIA VITAL :

L930

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 3,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

ADJUNTOS A HC.

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

UCI INTERMEDIA

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE CON DX 1.NEFROPATIA LUPICA 2.LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO 3.INSUFICIENBCIA RENAL CRNICA AGUDIZADA
4.DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL 5.SINDOEM FEBRIL ENE STUDIO 6.SINUSITIS MAXILARD ERECHA 7. NEUMONIA BASAL
DERECHA 8. SID ANEMICO -TESTIGO DE JEHOVA .
PACIENTE ALERTA CONSCENTE ORIENTADO COLABORADOR QUIEN REFIERE CEFALEA GLOBAL Y PRESENTA MULTIPLES EPISODIOS
EMETICOS CON CIFRAS TENSIONALES DE DIFICIL MANEJO.NIEGA ODLOR TORAXICO
EF TA 180 /102 FC 90 FR20 SAT 92 %
RTUIDOS CARDIACOS RITMICOS PULMOENS CON DISMI8NUCION DE MURMULLO VESICULAR EN BASES ABDOMEN BLANDO NO
IRRITACION PERITONEAL. EXT EDEMA GRADO III PACIENTE EN ANASARCA .SNC SIND EFCIIT MOTOR NI SENSITIVO.
 SE COMENTA CON MEDICINA INTERNA DR SANCHEZ QUIEN ORDENA UCI INTERMEDIA PARA MONITORIZACION CONTINUA .PACIENTE
EN PORCESO DE INICIAR HEMODIALISIS.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

12/02/16 05:59 12/02/16 05:59

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

109

1151593Ingreso:

12/02/16 06:44

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

MEDICINA  INTERNA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE :

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA TFG 16.9 ML/MIN/1.73M2
1.3. SINDROME UREMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
4. NEUMONIA  BASAL DERECHA
5 .SINDROME ANEMICO SEVERO  - TESTIGO DE JEHOVA
6. HIPERTENSION ARTERIAL NO CONTROLADA

PACIENTE  REFIERE SENSACION DE DISNEA,  NAUSEAS, EMESIS, MAREO

PACIENTE EN REGULARES  CONDICIONES GENERALES, EN ANASARCA, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL ,
CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO EDEMA CERVICAL, NO DOLOR A LA PALPACION
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO BIBASAL
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

201 138 108 16

36,00

15 93

,00

21

5/2/16  CREATININA 3.84  mg/dl,NITROGENO UREICO 66.2  mg/d,POTASIO SERICO 4.70  mEq/L
6/2/16  CREATININA 3.62 mg/dL, BUN: 66.4   POTASIO: 4.84
8/2/16  CREATININA 3.92  mg/dl , NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl , POTASIO SERICO 4.30  mEq/L
9/2/16  CREATININA 3.92  mg/d, NITROGENO UREICO 72.6  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.45  mEq/L , SODIO SERICO 136.50  mEq/L , CH
15640 N 78 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 152.000
10/2/16  CH 13760 N 74 HB 5.8 HTO 17 PLAQ 144.000,  CREATININA 4.27  mg/dl, POTASIO SERICO 4.13  mEq/L, NITROGENO UREICO
78.3
12/2/16 CREATININA 4.53  mg/dl, NITROGENO UREICO 78.3  mg/dl  , POTASIO SERICO 4.47  mEq/L

A/ PACIENTE  CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA  TFG CKD EPI 16.9 ML/MIN/1.73M2,  CON SINDROME  UREMICO
SECUNDARIO,  ANEMIA SEVERA  HB  5.4  g/dL NO PERMITE TRANSFUSION POR SER TESTIGO DE JEHOVA,  EN DETERIORO CLINICO
IMPORTANTE, CIFRAS TENSIONALES  NO CONTROLADAS,  HIPOALBUMINEMIA   ASOCIADA,  REQUIERE TRASLADO A UNIDAD DE
CUIDADO INTERMEDIO PARA INICIO DE  DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL Y MONITORIZACION CONTINUA.   SE EXPLICA
CLARAMENTE SITUACION  A LA FAMILIA .

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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RESTRICCION HIDROSALINA 800CC DIA

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

TAPON HEPARNIZADO 6Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300MCG VO CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2 MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de tension
arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]902045

1TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]902049

PORTATIL 1RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO
LATERAL, OBLICUAS O LATERAL) CON BARIO

871121

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

T.DE PROTROMBINA 11.4  Segs.Control dia PT 11.0  Segs.INR 1.06  ... Coment:

12/02/2016 10:35:08 a. m.902045

12/02/2016 10:41:25 a. m.

Descripción:

Fecha Interpretación:

T.P.DE TROMBOPLASTINA 22.3  Segs.Control dia PTT 25.0  Segs.... Coment:

12/02/2016 10:35:08 a. m.902049

12/02/2016 10:41:30 a. m.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretacion:

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

TENICA INADECUADA.DR. IVAN GOMEZMÉDICO RADIÓLOGOAlexandra

14/02/2016 4:40:00 a. m.871121

14/02/2016 12:32:38 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Otra

12/02/16 06:44 109Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA

URGENCIA VITAL :

N189

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 1,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

NO

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

TRASLDO A UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO

SOLICITUD DE EXAMENES:

 PACIENTE CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA TFG CKD EPI 16.9 ML/MIN/1.73M2, CON SINDROME UREMICO
SECUNDARIO, ANEMIA SEVERA HB 5.4 g/dL NO PERMITE TRANSFUSION POR SER TESTIGO DE JEHOVA, EN DETERIORO CLINICO
IMPORTANTE, CIFRAS TENSIONALES NO CONTROLADAS, HIPOALBUMINEMIA ASOCIADA, REQUIERE TRASLDO A UNIDAD DE
CUIDADO INTERMEDIO PARA INICIO DE DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL Y MONITORIZACION CONTINUA.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

27/01/2016 9:18:26 a. m. 27/01/2016 9:18:26 a. m.

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

110

1151593Ingreso:

12/02/16 09:35

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NOTA MEDICINA GENERAL

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS

1.NEFROPATIA LUPICA
2. LUPUES ERITEMATOSO SISTEMMICO
3. ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA TFG 16.9 ML/MIN/1.73M2
4. SINDROME UREMICO
5.DERRRAME PLEURAL BILATERAL ESCASO
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA EN TRATAMIENTO
7. NEUMONIA BASAL DERECHA EN TRATAMIENTO
8. SINDROME ANEMICO SEVERO - TESTIGO DE JEHOVA
9. HIPERTENSION ARTERIAL DE DIFICIL MANEJO

REFIERE MAREO SUBJETIVO, NO DOLOR TORACICO, NO DISNEA, NIEGA FIEBRE, NIEGA MAS SINTOMAS

REGULAR ESTADO GENERAL PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA ANASARCA
C/C ESCLERAS ANICTERICAS CONJUNTIVAS PALIDAS, EDEMA FACIAL, MUCOSA ORAL SEMI HUMEDA NO INGURGITACION YUGULAR,
EDEMA CERVICAL
C/P RSCS RITMICOS NO SOPLOS MURMULLO VESICULAR CON RONCUS EN BASES PULMONARES NO TIRAJES INTERCOSTALES
ABD EDEMA DE PARED BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXT EDEMA GRADO III LLENADO CAPILAR 3 SEGUNDOS
SNC SIN DEFICIT

SIGNOS VITALES

175 109 90 22

37,00

15 92

,00

21

PACIENTE CON CONTROL PARCIAL DE CIFRAS TENSIONALES EN EL MOMENTO CON MANEJO MEDICO FORMULADO, PERSISTENCIA DE
SIGNOS DE SOBRECARGA HIDRICA TIPO ANASARCA, DETERIORO DE LA FUNCION RENAL POR AUMENTO DE AZOADOS EN EL MOMENTO
CON UREMIA, ANEMIA SEVERA CON CRITERIOS DE TRANSFUSION PERO NO SE PUEDE TRANSFUNDIR POR SER TESTIGO DE JEHOVA,
NO SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA EN EL MOMENTO, TIENE PENDIENTE IMPLANTACION DE CATETER DE HEMODIALISIS POR
PARTE DE NEFROLOGIA E INICIAR SESION DE HEMODIALISIS, DADO INESTABILIDAD DEL PACIENTE Y RIESGO DE COMPLICACIONES
DADOS SUS PATOLOGIAS DE BASE SE SOLICITO VALORACION POR UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS ADULTO EN EL MOMENTO
SIN DISPONIBILIDAD DE CAMAS EN LA INSTITUCION SE DECIDE INICIAR REMISION PARA MANEJO INTEGRAL, SE CONTINUA
MONITORIZACION CONTINUA, ANTIHIPERTENSIVOS, MANEJO ANTIBIOTICO, PENDIENTE HEMODIALISIS POR NEFROLOGIA

PARA RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

INICIO DE REMISION A UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TERCERO NORTE

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad Aseguradora:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Documento: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Nombres:

Departamento - Municipio:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

Contributivo

Enfermedad_General

111

1151593Ingreso:

12/02/16 09:40

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

REFERENCIA

Area de Servicio :

Tel : 4682804

Número:

RESPONSABLE DEL PACIENTE :

Dirección :NingunoTipo Identificación:

Departamento - Municipio :

Dirección Prestador: Avenida de las Américas 71C 29.   Telefono: 4254620 ext 666 o 122.

CédulaCiudadaníaTipo de Documento:

BOGOTA  (BOGOTA)

BOGOTA  (BOGOTA)

Codigo Prestador : 110010966601      Departamento - Municipio Bogota (Bogota D.C.)

EMPLEADOOcupación:

MAMAParentesco:

RESUMEN DE HISTORIA CLINICA

PARACLINICOS

SIGNOS VITALES ACTUALES

TENSION ARTERIAL: FRECUENCIA CARDIACA :

GLASGOW :

PACIENTE CRITICO :

FRECUENCIA RESPIRATORIA:

TEMPERATURA        :

INTUBADO :INOTROPICOS :

MODALIDAD                :

CAUSA DE REMISION :

PACIENTE CON CONTROL PARCIAL DE CIFRAS TENSIONALES EN EL MOMENTO CON MANEJO MEDICO FORMULADO, PERSISTENCIA DE
SIGNOS DE SOBRECARGA HIDRICA TIPO ANASARCA, DETERIORO DE LA FUNCION RENAL POR AUMENTO DE AZOADOS EN EL MOMENTO
CON UREMIA, ANEMIA SEVERA CON CRITERIOS DE TRANSFUSION PERO NO SE PUEDE TRANSFUNDIR POR SER TESTIGO DE JEHOVA,
NO SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA EN EL MOMENTO, TIENE PENDIENTE IMPLANTACION DE CATETER DE HEMODIALISIS POR
PARTE DE NEFROLOGIA E INICIAR SESION DE HEMODIALISIS, DADO INESTABILIDAD DEL PACIENTE Y RIESGO DE COMPLICACIONES
DADOS SUS PATOLOGIAS DE BASE SE SOLICITO VALORACION POR UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS ADULTO EN EL MOMENTO
SIN DISPONIBILIDAD DE CAMAS EN LA INSTITUCION SE DECIDE INICIAR REMISION PARA MANEJO INTEGRAL

ALBUMINA 1.46 TSH 3.82 LEUCOCITOS       : 14.99  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00 %LINFOCITOS      : 11.6  %  Val/Ref: 17.00 - 45.00
%NEUTROFILOS: 75.9  %  Val/Ref:  5.00 - 70.00 % MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00 % EOSINOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00 %
BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00 % MONOCITOS 12.30  %  Val/Ref: 3.00 - 14.00 LINFOCITOS # ABS: 1.74  x10^3/uL
NEUETROFILOS #ABS: 11.38  x10^3/uL MXD # ABS: 0.00  x10^3/uL  Val/Ref: 0.10 - 0.90 EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uL
BASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uL MONOCITOS # ABS 1.85  10^3/uL SERIE ROJA *   GLOBULOS ROJOS  : 1.81  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50
- 5.00 HEMOGLOBINA     : 5.4  g/dL   al/Ref: 13.00 - 18.00 HEMATOCRITO     : 16.1  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00 VOL.CORP.MEDIO : 89.0
fL  Val/Ref: 89.00 - 95.00 HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.8  pg  Val/Ref: 27.00  33.00 CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.5  g/dL  Val/Ref:
32.00 - 34.00 ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.1  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50 SERIE PLAQUETARIA .   PLAQUETAS         : 123
x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00 VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.90  fL NITROGENO UREICO 85.3  mg/dl POTASIO SERICO 4.47  mEq/
CREATININA 4.53  mg/dl

175 / 109 90

15 /15

SI

22

37 °C

NONO

REMISION

FALTA DE CAMA

DESCRIPCION DE LOS DIAGNOSTICOS

1.NEFROPATIA LUPICA
2. LUPUES ERITEMATOSO SISTEMMICO
3. ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA TFG 16.9 ML/MIN/1.73M2
4. SINDROME UREMICO
5.DERRRAME PLEURAL BILATERAL ESCASO
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA EN TRATAMIENTO
7. NEUMONIA BASAL DERECHA EN TRATAMIENTO
8. SINDROME ANEMICO SEVERO - TESTIGO DE JEHOVA
9. HIPERTENSION ARTERIAL DE DIFICIL MANEJO

ESTADO ACTUAL

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4254620 EXT 666 o 122

SERV. PARA EL CUAL SE SOLICITA LA REFERENCIA :

SERV. QUE SOLICITA LA REFERENCIA                       :

SERVICIO SOLICITADO :

AMBULANCIA :UCI

HOSPITALIZACION

UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS ADULTO URGENTE

AMBULANCIA ALTA

TEL CELULAR :

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

EDEMA LOCALIZADOR600

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Remision

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

112

1151593Ingreso:

12/02/16 10:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO ADECUADA INGESTA Y TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA
IGUAL MANEJO.

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:112 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:11:56 p. m. 219/492DIRECCION

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

113

1151593Ingreso:

12/02/16 10:41

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE    25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1.  NEFRITIS  LUPICA
2.  LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3.  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4.  DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
5.  SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6.  NEUMONIA BASAL DERECHA

S/ PACIENTE REFIERE SENTIRSE MAL, CEFALEA, VERTIGO MARCADO QUE AUMENTA DE FORMA POSTURAL, AUMENTO DE EDEMA EN
CUELLO, TOS  NO PRODUCTIVA, NIEGA FIEBRE,  TVO.

EDEMA FACIAL  CONJUNITVAS  HIPOCRMICAS MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO EDEMA MARCADO,
TORAX RSCS  RITMICOS   SIN SOPLOS RSRS MURMULLO VESICULAR  CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES EDEMA GII  ADECUADA PERFUSION  DISTAL
NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

LABORATORIOS
5/2/16  CREATININA 3.62  mg/dl  NITROGENO UREICO 66.4  mg/dl  POTASIO SERICO 4.84  mEq/L
RX DE TORAX Opacidades alveolares en  base  pulmonar derecha
06/02/16  CREATININA 3.92  mg/dl   NITROGENO UREICO 70.2  mg/dl   POTASIO SERICO 4.59  mEq/L
09/02/16  CREATININA 4.27  mg/dl   NITROGENO UREICO 78.3  mg/dl   POTASIO SERICO 4.13  mEq/L
12/02/16  ALBUMINA 1.46  gr/dL         INR 1.06

ANALISIS.
PACIENTE EN REGULAR ESTADO GENERAL, PRESENTO EN HORAS DE LA NOCHE ELEVACION IMPORTENTTE DE CIFRAS TENSIONALES DE
DIFICIL CONTROL POR LO QUE SE SOLICITO MANEJO EN UCI INTERMEDIA,
EN EL MOMENTO PACIENTE CON ELEVACION DE AZOADOS CON UNA TASA DE FILTRACION GLOMERULAR EN 16.9, EN LIMITE.
PACIENTE CON NIVELES CRITICOS DE ANEMIZACION, SIN PODER TRANSFUNDIR EL PACIENTE POR SER TESTIGO DE JEOVA,
HIPOALBIMINEMIA SEVERA. EN MANEJO POR NUTRICION.
SE TOMO LA DETERMINACION DE DIALISAR PACIENTE EL DIA DE AYER LO QUE SE EXPLICO A PACIENTE Y FAMILIAR, SE PROGRAMO
PARA PASO DE CATETER EL DIA DE HOY Y HEMODIALISIS SEGUN DISPONIBILIDAD EN NUESTRA UNIDAD. EN MANEJO ANTIBIOTIO CON
PIPERACILINA TAZOBACTAM POR PROCESO INFECIOSO EN SENOS PARA NASALES Y LOBULO INFERIOR DEL PULMON DER.
SE CONSIDERA PACIENTE CRITICO, SE SOLICITA TRASLADO A UCI ADULTOS, PARA MONITORIZACION DEL PACIENTE Y HEMODIALISIS
POR SISTEMA GENIUS.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:113 C00003Fecha impresión:4/08/2021 4:11:57 p. m. 222/492DIRECCION

SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

12/02/16 10:41 113Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

BOGOTA

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SE SOLICITA AUTORIZACION PARA PASO DE CATETER TEMPORAL DE HEMODIALISIS EL DIA DE HOY Y HEMODIALISIS CON
BICARBONATO.

TRASLADO A UCI PARA MONITORIZACION DE PACIENTE.

SOLICITUD DE EXAMENES:

NEFROLOGIA

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1. NEFRITIS LUPICA
2. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
3. INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA
4. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
5. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
6. NEUMONIA BASAL DERECHA

S/ PACIENTE REFIERE SENTIRSE MAL, CEFALEA, VERTIGO MARCADO QUE AUMENTA DE FORMA POSTURAL, AUMENTO DE EDEMA EN
CUELLO, TOS NO PRODUCTIVA, NIEGA FIEBRE, TVO.

EDEMA FACIAL CONJUNITVAS HIPOCRMICAS MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO EDEMA MARCADO,
TORAX RSCS RITMICOS SIN SOPLOS RSRS MURMULLO VESICULAR CONSERVADO SIN AGREGADOS
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES EDEMA GII ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

LABORATORIOS
5/2/16 CREATININA 3.62 mg/dl NITROGENO UREICO 66.4 mg/dl POTASIO SERICO 4.84 mEq/L
RX DE TORAX Opacidades alveolares en base pulmonar derecha
06/02/16 CREATININA 3.92 mg/dl NITROGENO UREICO 70.2 mg/dl POTASIO SERICO 4.59 mEq/L
09/02/16 CREATININA 4.27 mg/dl NITROGENO UREICO 78.3 mg/dl POTASIO SERICO 4.13 mEq/L
12/02/16 ALBUMINA 1.46 gr/dL

ANALISIS.
PACIENTE EN REGULAR ESTADO GENERAL, PRESENTO EN HORAS DE LA NOCHE ELEVACION IMPORTENTTE DE CIFRAS TENSIONALES
DE DIFICIL CONTROL POR LO QUE SE SOLICITO MANEJO EN UCI INTERMEDIA,
EN EL MOMENTO PACIENTE CON ELEVACION DE AZOADOS CON UNA TASA DE FILTRACION GLOMERULAR EN 16.9, EN LIMITE.
PACIENTE CON NIVELES CRITICOS DE ANEMIZACION, SIN PODER TRANSFUNDIR EL PACIENTE POR SER TESTIGO DE JEOVA,
HIPOALBIMINEMIA SEVERA. EN MANEJO POR NUTRICION.
SE TOMO LA DETERMINACION DE DIALISAR PACIENTE EL DIA DE AYER LO QUE SE EXPLICO A PACIENTE Y FAMILIAR,
PASO DE CATETER EL DIA DE HOY Y HEMODIALISIS

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

12/02/16 10:27 12/02/16 10:27

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA

URGENCIA VITAL :

N189

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 5,0000

HOSPITALARIA

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

SE SOLICITA AUTORIZACION PARA PASO DE CATETER TEMPORAL DE HEMODIALISIS EL DIA DE HOY Y HEMODIALISIS CON
BICARBONATO.

TRASLADO A UCI PARA MONITORIZACION DE PACIENTE.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

114

1151593Ingreso:

12/02/16 12:14

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.
Se Interconsulta al servicio de nutrición para la valoración nutricional del paciente. Quien se encuentra en el servicio de
URGENCIAS. En el momento sin compañía, despierto, alerta y colaborador para la valoración. Refieren ingesta de alimentos
muy baja desde hace varios meses. Al examen físico paciente cursando con deterioro nutricional, Evidente pérdida de peso de
forma progresiva.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE NO CONSUME FORMULA NUTRICIONAL PRESENTANDO EMESIS, REFIERE EN LOS ULTIMOS DOS DIAS
PRESENTAR EMESIS E INTOLERANCIA A LA VIA ORAL POR LO QUE EL DIA DE HOY, SEGUN EVOLUCION EL DIA DE MAÑANA
SE REINICIARA COMPLEMENTO O SE VERA OTRA POSIBILIDAD DE APORTE DE NUTRIENTES SI CONTINUA CON EMESIS.
CONTINUAMOS ATENTOS A EVOLUCION

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA SEGUN TOLERANCIA A LA VIA ORAL
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

115

1151593Ingreso:

12/02/16 13:48

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE CON Dx ANOTADOS,

EN ESPERA DE DISPONIBILIDAD DE CAMA EN UCI ADULTOS NUEVA,
ASIGNADA INICIALMENTE DE FORMA VERBAL LA CAMA CINCO,
EN ESPERA DE DISPONIBILIDAD PARA TRASLADO.

SE DECIDE PASO DE CATETER CON AYUDA DE ECO PARA DISMINUIR POSIBLE FORMACION DE HEMATOMAS O SANGRADOS SECUNDARIO
DADO EL GRADO DE ANEMIZACION DEL PACIENTE Y LA NO POSIBILIADD DE TRANSFUCION.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

ECO DE ZONA INGUINAL PARA PASO DE
CATETER DE HEMODIALISIS.

1ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE
PELVIS

881301

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

116

1151593Ingreso:

12/02/16 14:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD EN MANEJO POR MEDICINA ITNERNA Y NEFROLOGIA

IDX:

1. NEFROPATIA LUPICA
1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
1.2.INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA TFG 16.9 ML/MIN/1.73M2
1.3. SINDROME UREMICO
2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL
3. SINUSITIS MAXILAR DERECHA
4. NEUMONIA  BASAL DERECHA
5 .SINDROME ANEMICO SEVERO  - TESTIGO DE JEHOVA
6. HIPERTENSION ARTERIAL NO CONTROLADA

PACIENTE EN REGULARES  CONDICIONES GENERALES, EN ANASARCA, SIN SIGNOS DE  DIFICULTAD RESPIRATORIA, EDEMA FACIAL ,
CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS MUCOSA ORAL  HUMEDA CUELLO EDEMA CERVICAL, NO DOLOR A LA PALPACION
TORAX RSCS  RITMICOS  SIN SOPLOS  RSRS  MURMULLO VESICULR DISMINUIDO BIBASAL
ABDOMEN RSIS+ BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS  DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES MMII   EDEMA GIII  ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO ALERTA ORIENTADO SIN DEFICIT MOTOR O SENSITIVO AL EF

SIGNOS VITALES

190 121 78 18

36,50

15 88

,00

21

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON NEFROPATIA LUPICA CON SEVERO COMPROMISO RENAL, SE INICIO MANEJO
INMUNOMODULADOR CON ADECUADA TOLERANCIA, NEFROLOGIA INDICA NECESIDAD DE INICIO DE TERAPAI DE REEMPLAZO RENAL
EN UCI, SE COMENTA EN UNIDAD MEDICA ADULTOS, ES ACEPTADO. CIFRAS DE PA ELEVADAS, NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT,
ANURICO.
- PLAN:
TRASLADO A UCI ADULTOS

MANEJO MEDICO

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON NEFROPATIA LUPICA CON SEVERO COMPROMISO RENAL, SE INICIO MANEJO INMUNOMODULADOR
CON ADECUADA TOLERANCIA, NEFROLOGIA INDICA NECESIDAD DE INICIO DE TERAPAI DE REEMPLAZO RENAL EN UCI, SE COMENTA EN
UNIDAD MEDICA ADULTOS, ES ACEPTADO. CIFRAS DE PA ELEVADAS, NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT, ANURICO.
- PLAN:

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TRASLADO A UCI ADULTOS

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD CON NEFROPATIA LUPICA CON SEVERO COMPROMISO RENAL, SE INICIO MANEJO
INMUNOMODULADOR CON ADECUADA TOLERANCIA, NEFROLOGIA INDICA NECESIDAD DE INICIO DE TERAPAI DE
REEMPLAZO RENAL EN UCI, SE COMENTA EN UNIDAD MEDICA ADULTOS, ES ACEPTADO. CIFRAS DE PA ELEVADAS,
NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT, ANURICO. - PLAN:TRASLADO A UCI ADULTOS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acompañante:Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

AMPARO   TRASLAVIÑABOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

117

1151593Ingreso:

12/02/16 16:09

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

PRIMERA VEZ UCI ADULTOS

Ocupación: EMPLEADO BOGOTA  (BOGOTA)Departamento - Municipio:

Entidad Aseguradora: CAFESALUD EPS

MAMA

4682804Tel. Responsable :

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Ingreso a UCI adultos

Paciente hombre de 25 años

natural bucaramanga
procedente: bogota
profesion conductor de ambulancia
soltero

Motivo de ingreso a UCi: monitorizacion - urgencia dialitica

Enfermedad actual:
Paciente ingresa el 21/01/2016 por reactivacion de nefropatia lupica se documenta sinusitis maxilar inician tratamietno con ampicuilina
sulbactam y programan para ciclofosfamida iv, posteriormente presenta neumonia basal derecha en tratamiento con piperacilina
tazobactam por sugerencia de infectologia, en el momento con deterioro de funcion renal y anemia conindicacion de transfusion, sin
embargo paciente no autoriza procedimiento por motivos religiosos, es testigo de jehova.
Antecedentes:
Nefritis lupica estadio IV difuso por biopsia de juinio de 2015, venia en tratamiento con micofenolato 2 gms dia y prednisona 50 mg
dia, cloroquina.
LES, TVP MID 2015
Quirugicos: fx de tibia yperno izquierdo
Toxicos: exfumador
Familiares cancer en abuelo paterno

MOTIVO DE CONSULTA

REVISION POR SISTEMAS

cefalea y astenia

EXAMEN FISICO

TENSION ARTERIAL: FRECUENCIA CARDIACA:

FRECUENCIA RESPIRATORIA: TEMPERATURA: SO2: PRESION VENOSA CENTRAL:

PRESION INTRACRANEAL     : GLASGOW:PESO: TALLA:

TENSION ARTERIAL MEDIA:160 100 120

18

82

37,0 92

90 15

normocefalo
palidez mucocutanea generalizada
edema en cuello no dolor con la palpacion de cuello
no ingurgitacion yugular
ruidos cardiacos ritmicos no soplos pulmones sin agregados
abdomen no doloroso
 extremidades edema grado3
neurologico: pupilas isocoricas 3 mm no focalizado

PARACLINICOS

/

EVALUACION APACHE II: PUNTAJE: MORTALIDAD ESTIMADA: %

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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5/2/16 CREATININA 3.62 NITROGENO UREICO 66.4 POTASIO 4.84
RX DE TORAX Opacidades alveolares en base pulmonar derecha
06/02/16 CREATININA 3.92 NITROGENO UREICO 70.2 POTASIO 4.59 mEq/L
09/02/16 CREATININA 4.27 NITROGENO UREICO 78.3 POTASIO 4.13 mEq/L
12/02/16 ALBUMINA 1.46 gr/dL INR 1.06

INTERPRETACION PLAN

DIETA

dx
Enfermedad renal cronica agudizada akin 3
- urgencia dialitica
Nefropatia lupica estadio IV reactivada
LES
Neumonia Basal derecha
sinisitis maxilar derecha

Analisis:
Se trata de paciente con antecedente de nefritis lupica estadio 4 quien inicio tratamiento con micofenolato y prednisonaen junio de
2015, ingresa el 21/01/2016 por sindrome nefrotico y lesion renal aguda akin 2, durante la hospitalizacion se documento sninusisti
maxilar tratada con ampicilina sulbactam el 2 /02/2016 recibe dosis de ciclofosfamida iv y el 06/02/2016 por presentar neumonia
basal derecha se inicia tratamietno con puiperacilina tazobactam iv, durante la evolucion presenta deterioro de la funcion renal hoy
con oliguria e hipertension no controlada valorado por nefrologia considera inicio de terapia de reempazo renal hemodialisis, se
informa a nefrologo de turno. Por el momento ante referencia de cefalea que no cede con acetaminofen sin signos de alarma
sincriterios de crisis hipertensiva se ajusta analgesia con hidromorfona oral, se optimiza traamiento antihipertensivo

para paciente renal

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

300MCG VO CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2 MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de tension
arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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arterial

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

30 mg vo cada 8 horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

monitorizacion uci dieta para paciente renal valoracion por nefrologiassn 10 cc hora iv glucometria cada 6 hroaspeso
diariocuidado integral de uci

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

118

1151593Ingreso:

12/02/16 16:13

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA//
PACIENTE AHORA EN UCI  CON DX IRC AGUDIZADA POR  NEFROPATIA LUPICA, SD NEFROTICO  SECUNDARIO, SD EDEMATOSO
SECUNDARIO. ANEMIZACION CAUSA NO CLARA OTROS DX ANOTADOS.  TESTIGO DE JEHOVA NO ACEPTA TRASFUSIONES.

MAL CONTROL DE CIFRAS DE TENSION ARTERIA TA > 180'/110 REFIERE MAREO, L POR LO QUE SE TRASLADO A UCI, AUNQUE
MANTIENE KRCR >15, EDEMAS HAN AUMENTADO Y ESTA OLIGURICO- ANURICO  EN ULTIMAS HORAS.

I/ DETERIORO DE CONDICIONES GENERALES, CRISIS HIPERTENSIVA, OLIGOANURIA.

EL PLAN ES LOGRAR CONTROL DE TA EN UCI CON MEDICAMENTOS VO O INFUSION IV,  DEBE CONTINUAR CONTROL DE AZOADOS, LA-
LE, USO SE DIURETICOS,  SEGUN EVOLUCION   SE INICIARA MANEJO DIALITICO EN UCI POR SISTEMA GENIUS PARA SEGUIMIENTO
ESTRICTO  DADOS LOS  MULTIPLES RIESGOS Y COOMORBILIDADES DEL PACIENTE.
SE EXPLICO AMPLIAMENTE A LA MAMA DEL PACIENTE Y AL PACIENTE.
PEND CH, PT, PTT, AZOADOS CONTROL.

-

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

-

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:119 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:11:59 p. m. 235/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

119

1151593Ingreso:

12/02/16 16:19

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

se abre folio para solicitud de paraclinicos

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA: FRECUENCIA RESPIRATORIA:

TEMPERATURA : ,00 SAT02: ,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

,00

,00

,00

,00

PARACLINICOS

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

EXAMEN FISICO

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

DIETA

,

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

903859 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA903841

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

NORMAL 1TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]902049

NORMAL 1TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]902045

1CALCIO SEMIAUTOMATIZADO903810

1ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS903803

1FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903835

1ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION
GLOBULAR - VSG] MANUAL

902204

1PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO906913

1TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO
AMINO TRANSFERASA]

903867

1TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO
TRANSFERASA]

903866

1RECUENTO DE RETICULOCITOS METODO MANUAL902223

1DESHIDROGENASA LACTICA903828

1BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA903809

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.37  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

12/02/2016 8:00:21 p. m.

12/02/2016 8:32:43 p. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 135.40  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

12/02/2016 8:00:21 p. m.

12/02/2016 8:32:37 p. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 89.1  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:35:25 p. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

GLICEMIA BASAL 114  mg/dl  Val/Ref: 74.00 - 106.00... Coment:      "METODO : GLUCOSA HEXOKINASA"

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:35:17 p. m.

903841

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 5.08  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:35:04 p. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 8.95  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 5.0  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 92.6  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 2.30  %  Val/Ref: 3.00 -

12/02/2016 8:00:21 p. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

14.00LINFOCITOS # ABS: 0.45  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 8.28  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.21
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.82  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 5.4  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 16.1  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 88.5  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.7  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.5  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.4  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
106  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: ----  fLRETICULOCITOS # 0.18  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 6.40  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 31.00  RDW-SD 55.20  fL... Coment:

12/02/2016 8:32:27 p. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.P.DE TROMBOPLASTINA 21.2  Segs.Control dia PTT 25.2  Segs.... Coment:

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:34:56 p. m.

902049

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.DE PROTROMBINA 11.3  Segs.Control dia PT 11.2  Segs.INR 1.01  ... Coment:

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:34:47 p. m.

902045

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CA2 SERICO 6.77  mg/dl  Val/Ref: 8.60 - 10.20... Coment: METODO : DETERMINACION COLORIMETRICA

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:34:37 p. m.

903810

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ALBUMINA 1.60  gr/dL  Val/Ref: 3.97 - 4.94... Coment: METODO : COLORIMETRICO - BCG

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:33:47 p. m.

903803

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

FOSFORO SERICO 8.48  mg/dl  Val/Ref: 2.50 - 4.50... Coment: METODO : FOSFOMOLIBDATO UV

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:33:41 p. m.

903835

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ERITROSEDIMENTACION (VSG) 60.00  mm/hora  Val/Ref: 1.00 - 13.00... Coment:

12/02/2016 8:50:03 p. m.

13/02/2016 11:58:52 a. m.

902204

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

PROTEINA C REACTIVA ULTRASENSIBLE 28.27  mg/L... Coment: VALOR DE REFERENCIA:MENOR DE 5.0 mg/L
METODO : TEST INMUNOTURBIDIMETRICO

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:33:33 p. m.

906913

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ASAT-GOT - TRANSAMINASA 34  U/L  Val/Ref: 0.00 - 40.00... Coment: METODO : ACTIVACION POR FOSFATO DE
PIRIDOXAL

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:33:20 p. m.

903867

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ALAT/GPT - TRANSAMINASA 19  U/L  Val/Ref: 0.00 - 41.00... Coment: METODO : ACTIVACION POR FOSFATO DE
PIRIDOXAL

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:33:13 p. m.

903866

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

RETICULOCITOS % 10.14  %  Val/Ref: 0.50 - 1.50... Coment:

12/02/2016 8:00:21 p. m.

12/02/2016 8:32:10 p. m.

902223

Descripción: DESHIDROGENASA LACTICA 707  U/L... Coment: VALORES DE REFERENCIA:                
 MUJERES:               135 -  214  U/L                         HOMBRES:               135

-  225  U/L                         NIÑOS DE 2-15 AÑOS:    120 -  300  U/L                         RECIEN NACIDOS:        225 -

12/02/2016 7:45:02 p. m.903828

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

600  U/L                                                                        METODO : IFCC - LACTATO A PIRUVATO -UV

12/02/2016 8:33:04 p. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

BILIRRUBINA TOTAL 0.76  mg/dl  Val/Ref: 0.00 - 1.20METODO : COLORIMETRICO - ION DIAZONIOBILIRRUBINA
DIRECTA 0.28  mg/dl  Val/Ref: 0.01 - 0.30METODO : DIAZOBILIRRUBINA INDIRECTA 0.48  mg/dl  Val/Ref: 0.00 -
0.70... Coment:

12/02/2016 7:45:02 p. m.

12/02/2016 8:32:53 p. m.

903809

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 13 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

120

1151593Ingreso:

12/02/16 20:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

Paciente de 25 años con diagnostico de
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3                                                                                                                                -
Urgencia dialitica                                                                                                                                                                  1.1
Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

Subjetivo/ sindrome edematoso, requerimiento de inicio de TRR

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 133  / 79 FRECUENCIA CARDIACA: 18 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 94,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

,00

,00

,00

,00

PARACLINICOS

Glucometria 186mg/dl

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Paciente normocefalo, en regulares condiciones generales
palidez mucocutanea generalizada
edema en cuello no dolor con la palpacion de cuello
no ingurgitacion yugular
ruidos cardiacos ritmicos no soplos pulmones sin agregados
abdomen no doloroso
 extremidades edema grado3
neurologico: pupilas isocoricas 3 mm no focalizado

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente de 25 años con antecedente de nefropatia lupica con inadecuada respuesta al manejo inmunomodulador elevacion de azoados en
el momento con indicacion de terapia de reemplazo renal y anemia secundaria con indicacion de soporte transfusional en paciente testigo de
Jehova, en esperas de colocacion de acceso vascular para inicio de soporte, servicio de nefrologia informado de condicion clinica del

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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paciente, no disglicemias, tolerando el decubito, sin aumento de los requerimiento de oxigeno suplementario por sistema de bajo flujo,
mejor control de cifras de tension arterial, con criterios de anemia hemolitica negativos, en quien se considera continuar con manejo medico
establecido.

DIETA

NVO

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

NORMAL 1TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]902049

NORMAL 1TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]902045

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 137.20  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

13/02/2016 1:55:06 a. m.

13/02/2016 11:58:39 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.66  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

13/02/2016 1:55:06 a. m.

13/02/2016 11:58:19 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 90.6  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

13/02/2016 1:55:06 a. m.

13/02/2016 11:58:05 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 5.43  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

13/02/2016 1:55:06 a. m.

13/02/2016 11:57:49 a. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 4.57  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 12.3  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 80.5  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 7.20  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.56  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 3.68  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL

13/02/2016 2:00:22 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.33
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.56  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 4.7  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 13.9  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 89.1  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.1  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.8  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.3  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
112  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 13.10  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 55.00  fL... Coment:

13/02/2016 11:57:16 a. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.P.DE TROMBOPLASTINA 21.3  Segs.Control dia PTT 25.2  Segs.... Coment:

13/02/2016 1:55:06 a. m.

13/02/2016 11:57:38 a. m.

902049

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.DE PROTROMBINA 11.3  Segs.Control dia PT 11.2  Segs.INR 1.01  ... Coment:

13/02/2016 1:55:06 a. m.

13/02/2016 11:57:30 a. m.

902045

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

121

1151593Ingreso:

13/02/16 06:55

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE ABRE FOLIO PARA EVOLUCION DE GASES ARTERIALES

PH 7.44
PCO2 21
PO2 106
HCO3 14
BE -9.8
SAO2 98%
FIO2 21%

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

--

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EMBOLIA Y TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADASI828

EMBOLIA Y TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADASI828

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ACEVEDO MEDINA SUSAN GIOVANNA

33366134

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

122

1151593Ingreso:

13/02/16 10:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

123

1151593Ingreso:

13/02/16 12:07

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

Paciente de 25 años con diagnostico de
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

Subjetivo/ sindrome edematoso, requerimiento de inicio de TRR

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 149  / 49 FRECUENCIA CARDIACA: 77 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 36,30 SAT02: 93,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

120,00

,00

300,00

-180,00

PARACLINICOS

leucos 4570 hgb 4,7 hcto 13,9 plaquetas 112000 electrolitos normales tiempos de coagualcion normales creatinina 5,3 bun 90

GASES ARTERIALES

FI02 : ,21 P.H: 7,44 PaO2 : 106,00 PaCO2
:

21,00 HCO3 : 14,0000 SaO2 : 98,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Paciente normocefalo, en regulares condiciones generales
palidez mucocutanea generalizada
edema en cuello no dolor con la palpacion de cuello
no ingurgitacion yugular
ruidos cardiacos ritmicos no soplos pulmones sin agregados
abdomen no doloroso
 extremidades edema grado3
neurologico: pupilas isocoricas 3 mm no focalizado

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente de 25 años con antecedente de nefropatia lupicasin respuesta a terapia inmunosupresora, con indicacion de terapia de reemplazo
renal y anemia secundaria con requerimiento de soporte transfusional en paciente testigo de Jehova, pendiente inicio de terapia de remplazo
renal por nefrologia, continua vigilancia en UCI.

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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DIETA

NVO

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

300MCG VO CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2 gr ahora 1DIPIRONA 1G / 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11121027

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 mg vo cada 8 horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2 MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de tension
arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

50 mg VO / DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA

902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 132.40  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

14/02/2016 2:50:07 a. m.

14/02/2016 12:31:31 p. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.02  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

14/02/2016 2:50:07 a. m.

14/02/2016 12:31:26 p. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 75.9  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

14/02/2016 2:50:07 a. m.

14/02/2016 12:31:10 p. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 4.35  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

14/02/2016 2:50:07 a. m.

14/02/2016 12:31:04 p. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 6.94  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 6.9  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 91.8  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 1.20  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.48  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 6.37  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.08
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.79  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 5.4  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 16.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 91.1  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.2  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.1  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.7  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
130  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.40  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 56.60  fL... Coment:

14/02/2016 2:25:02 a. m.

14/02/2016 12:31:41 p. m.

902210

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

124

1151593Ingreso:

13/02/16 13:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Nefrologia Critica

Adulto joven en manejo por nefrologia institucional con cuadro de sindrome edematoso progresivo asociado a nefritis lupica con estudio
histopatologico de GNM mebranosa clase IV con alto indice de actividad ( 14/24 ) y bajo de cronicidad  (2/12) quien recibe manejo medico y
al parecer terapia de induccion con ciclofosfamida en al hospitalizacion pero con deterioro de la funcion renal es trasladado a la unidad de
cuidado intensivo para inicio de soporte con hemodialisis.
Con lupus eritematoso sistemico asociado a nefritis lupica en manejo por reumatologia ambulatorio con uso de micofenolato mofetil 2 gr al
dia, cloroquina y esteroide oral.
Actualmente con disminucion del volumen urinario.
Refiere sensacion de disnea moderada
Al examen:
En regulares condiciones generales, palidez mucocutanea generalizada, TA: 140/78 FC: 95x FR; 15x
suplencia de oxigeno por canula nasal con patron respiratorio espontaneo y regular.
Mucosa oral humeda, cuello movil, torax simetrico con RsCsRs sin soplos, murmullo vesicular disminuido, abdomen blando con RsIs
disminuido, con edema de pared, extremidades con edema grado II de MMII
Laboratorios:
Al ingreso con creatinina de 1.61 mg/dl en enero 18 de 2016
Hoy con creatinina de 5.43 mg/dl, BUN de 93 mg/dl.
uroanalisis con sedimento activo con leucocituria, cilindros y hematuria.
LDH elevada siete veces LSN
Reticulocitos de 10% corregidos de 3.7% elevados
Hemoglobina de 4 gr/dl con HCT de 13

Analisis:
Se trata de paciente con lupus eritematosos sistemico asociado a anemia hemolitica grave con disfuncion renal en progresion pro nefritis
lupica ( sin conocer actividad no contamos con antiDNA ni complemento) que requiere el inicio de soporte con depuracion extrarenal para el
control metabolico y de balance hidrico explicando de forma amplia y suficnet ela condicion actual y la necesidad de la terapia, los riesgos y
beneficios las opciones terapeuticas, expresando sue ntendimiento y aceptacion.
descripcion_
Previoa asespia y antsiespia en region yugular derecha con lidocaina 2 % sin sin EP en puncion unica se localiza vena con aguja paso de
guia metalica y dilatadores, paso de cateter, retiro de la guia se comprueba retorno y se fija a piel.

Se prescribe sesion asi:

Tiempo: 3 1/2 horas Qb/Qd: 200 cc Mezcla 2 heparina:0 Fx60 UF: 1500 cc

Plan:
1- Se recomienda uso de hidroxicloroquina
2- Uso de esquema NIH para la ciclosfamida dado el peso del paciente.
3- Soporte diario
4- Recomiendo toma de coombs directo e indirecto con inicio de esquema esteroide a 10 mg/kg/dia por tres dosis de metil prednisolona
para el control de la anemia hemolitica.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Guillermo Pinzon Velasquez MD MSc
Esp Medicina Interna-Nefrologia Critica
RM13540491

--

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

--

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

13/02/16 13:17 124Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

BOGOTA

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

Nefrologia Critica

Adulto joven en manejo por nefrologia institucional con cuadro de sindrome edematoso progresivo asociado a nefritis lupica con estudio
histopatologico de GNM mebranosa clase IV con alto indice de actividad ( 14/24 ) y bajo de cronicidad (2/12) quien recibe manejo medico
y al parecer terapia de induccion con ciclofosfamida en al hospitalizacion pero con deterioro de la funcion renal es trasladado a la unidad
de cuidado intensivo para inicio de soporte con hemodialisis.
Con lupus eritematoso sistemico asociado a nefritis lupica en manejo por reumatologia ambulatorio con uso de micofenolato mofetil 2 gr al
dia, cloroquina y esteroide oral.
Actualmente con disminucion del volumen urinario.
Refiere sensacion de disnea moderada
Al examen:
En regulares condiciones generales, palidez mucocutanea generalizada, TA: 140/78 FC: 95x FR; 15x
suplencia de oxigeno por canula nasal con patron respiratorio espontaneo y regular.
Mucosa oral humeda, cuello movil, torax simetrico con RsCsRs sin soplos, murmullo vesicular disminuido, abdomen blando con RsIs
disminuido, con edema de pared, extremidades con edema grado II de MMII
Laboratorios:
Al ingreso con creatinina de 1.61 mg/dl en enero 18 de 2016
Hoy con creatinina de 5.43 mg/dl, BUN de 93 mg/dl.
uroanalisis con sedimento activo con leucocituria, cilindros y hematuria.
LDH elevada siete veces LSN
Reticulocitos de 10% corregidos de 3.7% elevados
Hemoglobina de 4 gr/dl con HCT de 13

Analisis:
Se trata de paciente con lupus eritematosos sistemico asociado a anemia hemolitica grave con disfuncion renal en progresion pro nefritis
lupica ( sin conocer actividad no contamos con antiDNA ni complemento) que requiere el inicio de soporte con depuracion extrarenal para
el control metabolico y de balance hidrico explicando de forma amplia y suficnet ela condicion actual y la necesidad de la terapia, los
riesgos y beneficios las opciones terapeuticas, expresando sue ntendimiento y aceptacion.
descripcion_
Previoa asespia y antsiespia en region yugular derecha con lidocaina 2 % sin sin EP en puncion unica se localiza vena con aguja paso de
guia metalica y dilatadores, paso de cateter, retiro de la guia se comprueba retorno y se fija a piel.

Se prescribe sesion asi:

Tiempo: 3 1/2 horas Qb/Qd: 200 cc Mezcla 2 heparina:0 Fx60 UF: 1500 cc

Plan:
1- Se recomienda uso de hidroxicloroquina
2- Uso de esquema NIH para la ciclosfamida dado el peso del paciente.
3- Soporte diario
4- Recomiendo toma de coombs directo e indirecto con inicio de esquema esteroide a 10 mg/kg/dia por tres dosis de metil prednisolona
para el control de la anemia hemolitica.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

13/02/16 12:56 13/02/16 12:56

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULAR

URGENCIA VITAL :

N170

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 2,0000

HOSPITALARIA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

terapia SLED 3 horas e insercion de cateter temporal de hemodialisis.

SOLICITUD DE EXAMENES:

Guillermo Pinzon Velasquez MD MSc
Esp Medicina Interna-Nefrologia Critica
RM13540491

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

125

1151593Ingreso:

13/02/16 13:43

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Paciente con cuadro de anemia severa con indicacion de transfusion sin embargo paciente es testigo de jehova con disentimiento de
trasnfusion, alto reisgo de descompensacion hemodinamica durante dialisis, paraclinicos con bilirrubinas normales  reticulocitos corregidos
3% con indice de maduracion de 1 (arregenerativa) sinembargo llama la atencion ldh elevada y descenso brusco de hemoglobina sin otras
causas, se decide en conjunto con nefrologia inciar bolos de metilprednisolona 1 g iv dia, se solcitia haptoglobina, coombs para aclarar
hemolisis, antidna y niveles de complemento para evaluara actividad del LES

para renal cronico

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

uci

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gr iv dia por 3 dias 1METILprednisolona SUCCINATO SODICO 500 MG DE BASE
POLVO PARA INYECCION 8 mL

11108005

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1COOMBS DIRECTO. PRUEBA CUALITATIVA902201

1HAPTOGLOBINA AUTOMATIZADA903021

1DNA n ANTICUERPOS MANUAL906418

1COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZADO906906

1COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO906908

1COMPLEMENTO HEMOLITICO AL 50% [CH 50] MANUAL O
SEMIAUTOMATIZADO

906904

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

COOMBS DIRECTO NEGATIVO/A... Coment:

14/02/2016 3:10:21 a. m.

14/02/2016 12:30:51 p. m.

902201

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

VER DOCUMENTO ANEXO EN LISTADO MULTIMEDIA

19/02/2016 2:00:00 p. m.

19/02/2016 4:32:02 p. m.

903021

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

VER DOCUMENTO ANEXO EN LSTADO MULTIMEDIA

19/02/2016 2:00:00 p. m.

19/02/2016 4:31:20 p. m.

906418

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

VER DOCUMENTO ANEXO EN LISTADO MULTIMEDIA

19/02/2016 2:00:00 p. m.

19/02/2016 4:31:35 p. m.

906906

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

VER DOCUMENTO ANEXO EN LISTADO MULTIMEDIA

19/02/2016 2:00:00 p. m.

19/02/2016 4:31:51 p. m.

906908

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

VER DOCUMENTO ANEXO EN LISTADO MULTIMEDIA

19/02/2016 2:00:00 p. m.

19/02/2016 4:31:09 p. m.

906904

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 14 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

126

1151593Ingreso:

13/02/16 22:48

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

Paciente de 25 años con diagnostico de
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

Subjetivo/ sindrome edematoso, requerimiento de inicio de TRR

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 123  / 63 FRECUENCIA CARDIACA: 78 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 19

TEMPERATURA : 36,80 SAT02: 94,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1357,00

1500,00

440,00

-583,00

PARACLINICOS

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Paciente normocefalo, en regulares condiciones generales
palidez mucocutanea generalizada
edema en cuello no dolor con la palpacion de cuello
no ingurgitacion yugular
ruidos cardiacos ritmicos no soplos pulmones sin agregados
abdomen no doloroso
 extremidades edema grado3
neurologico: pupilas isocoricas 3 mm no focalizado

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente con cuadro de anemia severa con indicacion de transfusion sin embargo paciente es testigo de jehova con disentimiento de
trasnfusion, alto reisgo de descompensacion hemodinamica durante dialisis, en el momento con adecuada tolerancia a la misma, sesion de 3
horas ultrafiltrado 1500 cc, paraclinicos con bilirrubinas normales  reticulocitos corregidos 3% con indice de maduracion de 1%

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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(arregenerativa) sinembargo llama la atencion LDH elevada y descenso brusco de hemoglobina sin otras causas, se decide en conjunto con
nefrologia inciar bolos de metilprednisolona 1 g iv dia, se solcito haptoglobina y coombs para aclarar cuadro de posible hemolisis, antidna y
niveles de complemento para evaluar actividad del LES, continua monitoria en UCI.

DIETA

NVO

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

127

1151593Ingreso:

14/02/16 04:40

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE REALIZA TOMA DE GASES ARTERIALES CON FIO2 21%

PH: 7.51
PO2: 56
PCO2: 20.9
HCO3: 16.3
BE: -6.3
SAT: 91
PAFI: 266.5

SE UTILIZA JERINGA 1CC, GASAS, GUANTES.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

VIGILANCIA HEMODINAMICA

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PINILLA MONTES GERALDINE ZULENY

1018450895

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

128

1151593Ingreso:

14/02/16 08:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

7+30 SE LE INICIA OXIGENO SUPLEMENTARIO, A 3 LITROSXMIN, SO2 98% .HASTA EL MOMENTO TOLERANDO SIN
COMPLICACIONES.

SE UTILIZA CANULA Y HUMIDFICADOR.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

...

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GIRALDO AURA XIMENA

43202366

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

129

1151593Ingreso:

14/02/16 08:56

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:129 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:12:03 p. m. 259/492DIRECCION

PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

130

1151593Ingreso:

14/02/16 12:32

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 140  / 68 FRECUENCIA CARDIACA: 74 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 17

TEMPERATURA : 36,40 SAT02: 98,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1467,00

2290,00

,00

-823,00

PARACLINICOS

HEMOGRAMA WBC 6900 NEU 91% LIN 6.9% HB 5.4 HTO 16.3 PLT 130.000 NA 132  K 4.0  BUN 75.9 CREATININA 4.3

GASES ARTERIALES

FI02 : ,21 P.H: 7,51 PaO2 : 56,00 PaCO2
:

20,00 HCO3 : 17,0000 SaO2 : 89,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

REGULAR ASPECTO GENERAL, PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGTIACION YUGULAR
TORAX CATETER MAHURKAR CUBIERTO EN HEMITORAX DERECHO SIN SANGRADO ACTIVO.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO DISMINUIDO EN BASES, ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO
DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXTREMIDADES MOVILES CON EDEMA GRADO II, BUENA
PERFUSION DISTAL, NEUROLOGICO ORIENTADA EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

PACEINTE EN LA TERCERA DECADA DE LA VIDA CON ANTECEDENTE DE LES QUE SE ENCUENTRA ACTIVO Y DESARROLLA NEFRITIS
LUPICA QUE LO LLEVADA A LESION RENAL AGUDA AKIN III CON REQUERIMIENTO DE INICIO DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL
ASOCIADO ADEMAS A SINDROME ANEMICO AL CUAL EL PACIENTE NO ACEPTA TRASFUSION DE HEMODERIVADOS POR CREENCIA
RELIGIOSA, POR EL MOMENTO SE CONTINUA MANEJO MEDICO INSTAURADO, SE ESPERA NUEVA SESION DE HEMODIALISIS, SE EXPLICA
AL PACIENTE IMPLICACIONES DE NO ACEPTAR TRASFUSION DE GRE, ALTO RIESGO DE COMPLICACIONES Y MORTALIDAD, FAMILIARES
INFORMADOS DE CONDICION CLINICA DEL PACIENTE.

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AVENDAÑO JULIAN ANDRES

7724269

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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DIETA

PARA INMUNOSUPRESO Y RENAL CRONICO

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICOM328

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

300MCG VO CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

1 gr iv dia por 3 dias  DIA 2/3 1METILprednisolona SUCCINATO SODICO 500 MG DE BASE
POLVO PARA INYECCION 8 mL

11108005

2.25 GR IV CADA 8 HORAS 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2 MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de tension
arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 mg vo cada 8 horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

400MG VO CADA DIA POR 3 DIAS 1/3 DIAS 2ALBENDAZOL 200 MG TABLETA11106002

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AVENDAÑO JULIAN ANDRES

7724269

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

131

1151593Ingreso:

14/02/16 13:08

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Nefrologia Critica

Adulto  joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal con recibio dosis de ciclofosfamida a inicio de febrero planteando uso de esquema NIH por el peso del paciente, con
anemia hemolitica secundaria iniciamos esquema esteroide ayer, programado para hoy a segunda sesion se incrementa dosis para disminuir
balance hidrico.
al examen:
En aceptables condiciones , palidez mucocutanea generalizada, TA: 140/89   FC:79x FR;21x
Mucosa oral humeda, cuello movil, torax simetrico con RsCsRs sin soplos, murmullo vesicular disminuido, abdomen blando, extremidades
con edema grado I de MMII
Laboratorios:
Creatinina de 4.3  mg/dl, BUN de 75.9 mg/dl,  Potasio de 4 y sodio de 132

Acceso vascular:
Cateter temporal yugular  derecho.

Para hoy se prescribe sesion extendida asi:

Tiempo: 6 horas Qb/Qd: 180  cc Mezcla 2 Heparina:0 fx60 UF: 3000 cc

Plan:
1- soporte diario.
2- Ajuste de la medicacio a al funcion renala ctual

Guiillermo Pinzon Velasquez MD MSc
Esp Medicina Interna-Nefrologia Critica
RM13540491

--

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

--

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

14/02/16 13:08 131Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

URGENCIA VITAL :

M321

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 2,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

terapia SLED 6 horas.

SOLICITUD DE EXAMENES:

Nefrologia Critica

Adulto joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal con recibio dosis de ciclofosfamida a inicio de febrero planteando uso de esquema NIH por el peso del paciente, con
anemia hemolitica secundaria iniciamos esquema esteroide ayer, programado para hoy a segunda sesion se incrementa dosis para
disminuir balance hidrico.
al examen:
En aceptables condiciones , palidez mucocutanea generalizada, TA: 140/89 FC:79x FR;21x
Mucosa oral humeda, cuello movil, torax simetrico con RsCsRs sin soplos, murmullo vesicular disminuido, abdomen blando, extremidades
con edema grado I de MMII
Laboratorios:
Creatinina de 4.3 mg/dl, BUN de 75.9 mg/dl, Potasio de 4 y sodio de 132

Acceso vascular:
Cateter temporal yugular derecho.

Para hoy se prescribe sesion extendida asi:

Tiempo: 6 horas Qb/Qd: 180 cc Mezcla 2 Heparina:0 fx60 UF: 3000 cc

Plan:
1- soporte diario.
2- Ajuste de la medicacio a al funcion renala ctual

Guiillermo Pinzon Velasquez MD MSc
Esp Medicina Interna-Nefrologia Critica
RM13540491

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

14/02/16 13:04 14/02/16 13:04

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 15 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

132

1151593Ingreso:

14/02/16 20:35

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 134  / 71 FRECUENCIA CARDIACA: 82 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 14

TEMPERATURA : 37,20 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

820,00

,00

,00

820,00

PARACLINICOS

HEMOGRAMA WBC 6900 NEU 91% LIN 6.9% HB 5.4 HTO 16.3 PLT 130.000 NA 132  K 4.0  BUN 75.9 CREATININA 4.3

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, AFEBRIL E HIDRATADO
C/C ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS PALIDAZ, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO SIN INGURGTIACION YUGULAR
TORAX CATETER MAHURKAR CUBIERTO EN HEMITORAX DERECHO SIN SANGRADO ACTIVO.
C/P RSCSRS SIN SOPLOS, MURMULLO VESICULAR DISMINUIDO EN BASES, ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, SIN DEFENSA MUSCULAR
VOLUNTARIA,  EXTREMIDADES CON EDEMA GRADO II, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2 SEGUNDOS, NEUROLOGICO ORIENTADA EN LAS 3
ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

PACEINTE DE 25 AÑOS QUE CURSA CON CRSIS LUPICA CON EVOLUCION RENAL ESTACIONARIA, PERSISTE CON REQUERIMIENTO DE
TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL INTERMITENTE, ANURICO, SIN REQUERIMIENTO DE SOPORTE VASOPRESOR, YA RECIBIO PULSO DE
CICLOFOSFAMIDA, ASOCIADO EN EL MOMENTO RECIBIENDO PULSOS DE METILPREDNISOLONA, POR EL MOMENTO SE CONTINUA
MONITORIA HEMODIAMICA EN UCI, ALTO RIESGO DE COMPLICACIONES, FAMILIARES INFORMADOS DE CONDICION CLINICA DEL
PACIENTE.

DIETA

PARA INMUNOSUPRESO Y RENAL CRONICO

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AVENDAÑO JULIAN ANDRES

7724269

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICOM328

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

1NITROGENO UREICO903856

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

1CLORO903813

1MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903854

1TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]902049

INR 1TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]902045

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 12.36  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 3.6  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 85.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 10.50  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.44  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 10.62  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.30
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.81  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 5.5  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 16.6  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 91.7  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.4  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.1  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.4  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
158  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.20  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 57.10  fL... Coment:

15/02/2016 2:25:13 a. m.

15/02/2016 2:10:08 p. m.

902210

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 44.5  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

15/02/2016 2:55:02 a. m.

15/02/2016 2:09:17 p. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.11  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

15/02/2016 2:55:02 a. m.

15/02/2016 2:09:00 p. m.

903825

Descripción: SODIO SERICO 130.80  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

15/02/2016 3:10:02 a. m.903864

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AVENDAÑO JULIAN ANDRES

7724269

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación: 15/02/2016 2:07:54 p. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.19  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

15/02/2016 3:10:02 a. m.

15/02/2016 2:07:43 p. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CLORO SERICO 103  mEq/L  Val/Ref: 97.00 - 108.00... Coment: TECNOLOGIA : ROCHE      METODO : ION SELECTIVO
DIRECTO

15/02/2016 3:10:02 a. m.

15/02/2016 2:07:36 p. m.

903813

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

MAGNESIO 1.84  mg/dl  Val/Ref: 1.60 - 2.60... Coment: METODO: COLORIMETRICO

15/02/2016 2:55:02 a. m.

15/02/2016 2:08:46 p. m.

903854

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.P.DE TROMBOPLASTINA 19.5  Segs.Control dia PTT 25.5  Segs.... Coment:

15/02/2016 2:55:02 a. m.

15/02/2016 2:08:19 p. m.

902049

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.DE PROTROMBINA 11.4  Segs.Control dia PT 11.2  Segs.INR 1.02  ... Coment:

15/02/2016 2:55:02 a. m.

15/02/2016 2:08:12 p. m.

902045

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AVENDAÑO JULIAN ANDRES

7724269

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

133

1151593Ingreso:

15/02/16 07:34

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE ABRE FOLIO PARA EVOLUCION DE GASES ARTERUIALES
PH 7.47
PCO2 28
PO2 79
HCO3 20
BE -3.0
SAO2 96%
FIO2 32%

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ACEVEDO MEDINA SUSAN GIOVANNA

33366134

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

134

1151593Ingreso:

15/02/16 10:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:134 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:12:05 p. m. 270/492DIRECCION

PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

135

1151593Ingreso:

15/02/16 14:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 122  / 60 FRECUENCIA CARDIACA: 72 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 15

TEMPERATURA : 36,00 SAT02: 96,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

790,00

,00

10,00

780,00

PARACLINICOS

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 92,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

PACIENTE  EN MANEJO MEDICO, CON  CONTROL  PROGRESVO  DE LA FUNCION RENAL, ACTUALMENTE EN  HEMODIALISIS   EN  UCI.
REFIERE  SENTIRSE  MEJOR, SIN DISNEA,   SIN TOS, OJOS PUPILAS ISOCORIA, ORL MUCOSAS PALIDAS MARCADS.      TORAX RSCS
RMITMICOS, RSRS   CAMPOS PULMONARES BIEN VENTILADOS, ABDOMEN EDEMA  DE PARED, EXTREMIDAES CON EDEMAS
BILATERALES.NORMAL

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

PACIENET CON FALA RENAL  SECUBNDARIA  A NEFROPATIA LUIPICA, SINDROME NEFROTICO/NEFRITICO  EN MANEJO MEDICO  DE UCI,
CON  SOPORTE DE  HEMODIALISIS.  SE CONTINUARA  EN MANEJO MEDICO, HEMODIALISIS , VIGILANCIA  DE FIEBRE. CONTROL DE LAS
CIFRAS TENSIONALES

DIETA

PARA INMUNOSUPRESO Y RENAL CRONICO

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

EMBOLIA Y TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADASI828

EDEMA LOCALIZADOR600

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

400MG VO CADA DIA POR 3 DIAS 1/3 DIAS 2ALBENDAZOL 200 MG TABLETA11106002

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

300MCG VO CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

10MG IV CADA  6H 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

1 gr iv dia por 3 dias  DIA 2/3 1METILprednisolona SUCCINATO SODICO 500 MG DE BASE
POLVO PARA INYECCION 8 mL

11108005

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

50MG VO  CADA 8H 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 mg vo cada 8 horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2 MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de tension
arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

136

1151593Ingreso:

15/02/16 15:09

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
    - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA: FRECUENCIA RESPIRATORIA:

TEMPERATURA : ,00 SAT02: ,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

,00

,00

,00

,00

PARACLINICOS

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

EXAMEN FISICO

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

FOLIO PARA FORMULACION

DIETA

PARA INMUNOSUPRESO Y RENAL CRONICO

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

137

1151593Ingreso:

15/02/16 15:59

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Nefrologia Critica
Adulto  joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal
recibió dosis de ciclofosfamida a inicio de febrero planteando uso de esquema NIH por el peso del paciente,

Con importante sobrecarga hidrica (en anasarca)
PA 122/60   FC 72
Eupenico en reposo
Tolera el decubito

Acceso vascular: Cateter temporal yugular  derecho.
Se programa sesion de terapia de reemplazo renal para mejorar balance hidrico
SLED 6 horas  Qb/Qd: 180  cc  M:6   Heparina:NO  F:fx60    UF: 3000 cc
EVOLUCION REALIZADA POR
DR JORGE IVAN CABALLERO O
NEFROLOLO  FM EXPRESS   10047 MinEd

Renal

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

Crisis lupicia,  Urgencia hipertensiva, Anuria

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

15/02/16 15:59 137Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULAR

URGENCIA VITAL :

N170

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 7,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

Se programa sesion de terapia de reemplazo renal para mejorar balance hidrico
SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60 UF: 3000 cc

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

Se programa sesion de terapia de reemplazo renal para mejorar balance hidrico
SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60 UF: 3000 cc

SOLICITUD DE EXAMENES:

Se programa sesion de terapia de reemplazo renal para mejorar balance hidrico
SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60 UF: 3000 cc

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

15/02/16 15:52 15/02/16 15:52

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 16 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

138

1151593Ingreso:

15/02/16 23:48

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , HTA en manejo.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 147  / 77 FRECUENCIA CARDIACA: 58 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 14

TEMPERATURA : ,00 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1710,00

,00

,00

1710,00

PARACLINICOS

leucos 12360  Hb 5.5   Hcto 16.6  Plaqiuetas 158000   Na 130.8   K 4.19      PTT 44.5  INR 1.02   PT 11.4    BUN 44.5  Creatinina 3.11

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 97,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Alerta, tranquilo, sin disnea de reposo, en ansarca   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando,
sin defensa

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente en la 3a sesion de hemodiafiltracion,  mejor control de la HTA, afebril.  Plan: manejo igual, llevar a balance negativo

DIETA

Para renal cronico

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

903859 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

NORMAL 1TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]902049

NORMAL 1TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]902045

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 131.00  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

16/02/2016 4:10:06 a. m.

16/02/2016 8:02:40 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 3.92  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

16/02/2016 4:10:06 a. m.

16/02/2016 8:02:26 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 37.4  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

16/02/2016 4:10:06 a. m.

16/02/2016 8:02:17 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.44  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

16/02/2016 4:10:06 a. m.

16/02/2016 8:02:02 a. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 10.35  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 6.7  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 85.6  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 7.70  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.69  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 8.86  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.80
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.97  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.0  g/dL

16/02/2016 3:45:07 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 18.0  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 91.4  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.5  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.3  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 17.2  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
192  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.10  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 53.10  fL... Coment:

16/02/2016 8:02:50 a. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.P.DE TROMBOPLASTINA 25.6  Segs.Control dia PTT 29.6  Segs.... Coment:

16/02/2016 4:10:06 a. m.

16/02/2016 8:01:40 a. m.

902049

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

T.DE PROTROMBINA 10.9  Segs.Control dia PT 11.6  Segs.INR 0.97  ... Coment:

16/02/2016 4:10:06 a. m.

16/02/2016 8:01:31 a. m.

902045

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

139

1151593Ingreso:

16/02/16 04:26

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE REALIZA TOMA DE GASES ARTERIALES CON FIO2 32%

PH: 7.48
PO2: 72.3
PCO2: 27.9
HCO3: 20.5
BE: -2.8
SAT: 94.8
PAFI: 225.8

SE UTILIZA JERINGA 1CC, GASAS, GUANTES.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

VIGILANCIA HEMODINAMICA

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PINILLA MONTES GERALDINE ZULENY

1018450895

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

140

1151593Ingreso:

16/02/16 08:02

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA CRITICA

Adulto  joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal                              Continúa con gran sobrecarga de volumen, anasarca
Ha tolerado adecuadamente las ultrafiltraciones programadas
PA 147/77   FC 68
PALIDO, EUPNEICO EN REPOSO
TOLERANDO EL DECUBITO
EDEMA GENERALIZADO GRADO III

LABS: Hb 6g/dl   Creat 2,4mg/dl  BUN 37,4mg/dl  Na 131mEq/L   k:3,9mEq/L

Acceso vascular: Cateter temporal yugular  derecho.
SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas  Qb/Qd: 180  cc  M:6   Heparina:NO  F:fx60
UF: 4000 cc
EVOLUCION REALIZADA POR
DR JORGE IVAN CABALLERO O
NEFROLOLO  FM EXPRESS   10047 MinEd

NO

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

CERISIS LUPICA,  ANURICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

16/02/16 08:02 140Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULAR

URGENCIA VITAL :

N170

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 7,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60
UF: 4000 cc

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60
UF: 4000 cc

SOLICITUD DE EXAMENES:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60
UF: 4000 cc

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

16/02/16 07:51 16/02/16 07:51

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

141

1151593Ingreso:

16/02/16 09:35

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

142

1151593Ingreso:

16/02/16 12:04

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , HTA en manejo.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 130  / 70 FRECUENCIA CARDIACA: 68 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 37,00 SAT02: 94,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1770,00

3700,00

,00

-1930,00

PARACLINICOS

Leucos 10300  Hb 6.0 Hcto 18  Palquetas 192000  Na 131  K 3.9  BUN 37   creatinina 2.4  PT 11  INR 0.9  PTT 25.6

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: 7,48 PaO2 : 72,00 PaCO2
:

28,00 HCO3 : 20,6000 SaO2 : 94,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Alerta, tranquilo, sin disnea de reposo, en anasarca   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando,
sin defensa
 Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente con mejor control de la HTA, afebril,  sin leucocitosis.  Tolerando bien la sesion de hemodiafiltracion.   Anoche con UF de 3700 cc.
Plan: Se disminuye dosis de anti HTA, paso a prednisolona orla. Nueva sesion de hemodialisis hoy por balance positivo acumulado alto.

DIETA

Bien cocida hiposodica

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

1  MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de
tension arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

suspender 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

suspender 1METILprednisolona SUCCINATO SODICO 500 MG DE BASE
POLVO PARA INYECCION 8 mL

11108005

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

suspender 1FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA11118025

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

300MCG VO CADA 8 HORAS 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

suspender 2ALBENDAZOL 200 MG TABLETA11106002

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

20 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

143

1151593Ingreso:

16/02/16 16:18

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha TRATADA
4. Sinusitis maxilar derecha  TRATADA

Problemas:
1- FALLA RENAL EN HEMODIALISIS
2- HIPERTENSION ARTERIAL

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 124  / 78 FRECUENCIA CARDIACA: 62 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 37,00 SAT02: 96,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

690,00

,00

,00

690,00

PARACLINICOS

Leucos 10300  Hb 6.0 Hcto 18  Palquetas 192000  Na 131  K 3.9  BUN 37   creatinina 2.4  PT 11  INR 0.9  PTT 25.6

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 95,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

EXAMEN FISICO

PACIENET  ALERTADO, COLABORADOR,  CON EDEMAS   ESPECIALMENTE TRONCO Y EXTREMIDADES,   OJOS PUPILAS ISOCORIA, ORL
MUCIOSAS HUMEDAS, TORAX RSCS  RITMCOS, RSRS CAMPOS PULMONARES BIEN VENTILADOS,  DISMINUIDOS EN BASES, ABDOMEN
EDEMA  DE  PARED,    EXTREMIDADSE C CONN EDEMAS EN MMII  G III

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

PACIENTE    EN MEJOR CONDICION PROGRESIVA, INSUIFICIENCIA RENAL   AGUDIZADA  ENN HEMODIALISIS,  SINDROME  NEFRITICO,
NEFROTICO, CON ESTADO DE INMUMNOSUPRESION   SECUNDARIA  Y REQUERIMIENTO DEL MANEJO  POR LES
SE  CONTINUA MANEJO MEDICO, SE  VIGILA CLINICAMNETE, SE INICIA  NUEVA SESION DE HEMODIALISIS.

DIETA

HIPOSODICA BIEN  COCIDA

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 17 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

144

1151593Ingreso:

16/02/16 20:53

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , HTA en manejo.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 134  / 77 FRECUENCIA CARDIACA: 55 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 19

TEMPERATURA : 36,80 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

720,00

4500,00

,00

-3780,00

PARACLINICOS

Leucos 10300  Hb 6.0 Hcto 18  Palquetas 192000  Na 131  K 3.9  BUN 37   creatinina 2.4  PT 11  INR 0.9  PTT 25.6

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

PTE  ALERTA  ORIENTADO  AFEBRIL  C/C: MUCOSA  ORAL  HUMEDA  PINRAL  ESCLERAS  ANICTERICAS  CONJUNTIVAS  NORMALES
CUELLO  SIN  INGURGITACION  C/P: RsCsRs  SIN SOPLOS  RsRs  NORMALES  ABD: RsIs+  BLANDO  DEPRESIBLE  NO MASAS  NO  DOLOR
A LA  PALPACION NO IRRITACION  PERITONEAL  EXT: EDEMATIZADAS  LLENADO  CAPILAR  2 SEG  NEURO: ALERTA  ORIENTADO  SIN
DEFICIT

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

PTE  CON Dx ANOTADOS  HEMODINAMICAMENTE  ESTABLE  SIN SIRS  ADECUADA  EVOLUCION  EN EL MOMENTO  EN HEMODIALISIS  SE
ULTRAFILTRARAN 4500CC  CIFRAS  TENSIONALES CONTROLADAS   CONTINUA  MANEJO MEDICO   ANTIBIOTICOTERAPIA  CORTICOIDE
ORAL SOPORTE   UCI  SE SOLICITAN LAB DE CONTROL.

DIETA

PARA  RENAL

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

YAÑEZ SALAZAR WILLIAM FERNANDO

88251423

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

SINUSITIS MAXILAR CRONICAJ320

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

1NITROGENO UREICO903856

1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

1RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO
LATERAL, OBLICUAS O LATERAL) CON BARIO

871121

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 130.30  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

17/02/2016 2:35:02 a. m.

17/02/2016 9:28:08 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.33  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

17/02/2016 2:35:02 a. m.

17/02/2016 9:27:58 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.59  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

17/02/2016 2:35:02 a. m.

17/02/2016 9:27:50 a. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 34.8  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

17/02/2016 2:35:02 a. m.

17/02/2016 9:27:42 a. m.

903856

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 10.34  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 6.5  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 84.7  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 8.70  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.67  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 8.76  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.90
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.31  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.8  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 21.0  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 93.8  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.8  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 32.8  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.0  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
211  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 11.80  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 57.20  fL... Coment:

17/02/2016 2:25:07 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

YAÑEZ SALAZAR WILLIAM FERNANDO

88251423

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación: 17/02/2016 9:28:24 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

YAÑEZ SALAZAR WILLIAM FERNANDO

88251423

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

145

1151593Ingreso:

17/02/16 07:42

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE ABRE FOLIO PARA EVOLUCION DE GASES ARTERIALES

PH 7.44
PCO2 33
PO2 101
HCO3 22
BE -1.4
SAO2 97%
FIO2 32%

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

..

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ACEVEDO MEDINA SUSAN GIOVANNA

33366134

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

146

1151593Ingreso:

17/02/16 09:11

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

147

1151593Ingreso:

17/02/16 09:29

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA CRITICA
Adulto  joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal
Ha tolerado adecuadamente las ultrafiltraciones programadas
ha iniciado diuresis aunque aun en escasa cantidad (diuresis no efectiva)
pa 124/78   fc:    62   fr:18
MV disminuido en bases
Edemas generalizados, anasarca
LABS: Creat 2,59  BUN 34,8mg/dl   K 4,33mEq/L Hb 6,8g/dl

Acceso vascular: Cateter temporal yugular  derecho.
SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY 17/02/2016: SLED 6 horas  Qb/Qd: 180  cc  M:6
Heparina:NO  F:fx60    UF: 4000 cc
EVOLUCION REALIZADA POR
DR JORGE IVAN CABALLERO O
NEFROLOLO  FM EXPRESS   10047 MinEd

renal

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

falla renal aguda AKIN III

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

17/02/16 09:29 147Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULAR

URGENCIA VITAL :

N170

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 7,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY 17/02/2016: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6
Heparina:NO F:fx60 UF: 4000 cc

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY 17/02/2016: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6
Heparina:NO F:fx60 UF: 4000 cc

SOLICITUD DE EXAMENES:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY 17/02/2016: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6
Heparina:NO F:fx60 UF: 4000 cc

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

17/02/16 09:16 17/02/16 09:16

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

148

1151593Ingreso:

17/02/16 12:38

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , HTA en manejo.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 128  / 85 FRECUENCIA CARDIACA: 65 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : ,00 SAT02: 98,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

840,00

4000,00

,00

-3160,00

PARACLINICOS

Leucos 10340  Hb 6.8 Hcto 21  Plaquetas 211000  Na 130  K 4.33  BUN 34.8  Creatinina 2.59

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: 7,44 PaO2 : 101,00 PaCO2
:

34,00 HCO3 : 22,7000 SaO2 : 98,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Solucion salina

EXAMEN FISICO

Alerta,  sin disnea de reposo, en anasarca   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando, sin
defensa
 Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente con mejor control de la HTA , se ha logrado descenso de los anti hipertensivos , afebril , sin disnea . Valorado por Nefrologia
quienes indican realizar el dia de hoy nueva sesion de hemodiafiltracion .

DIETA

Bien cocida

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EDEMA LOCALIZADOR600

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

20 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

SUSPENDER 1CLONIDINA 150 MCG TABLETA11118014

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

1  MG CADA 6 HORAS , previa valoracion de
tension arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

149

1151593Ingreso:

17/02/16 18:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo  hemodiafiltracion continua,  diuresis no efectiva.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 136  / 82 FRECUENCIA CARDIACA: 63 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 15

TEMPERATURA : 36,80 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

610,00

100,00

,11

509,89

PARACLINICOS

Leucos 10340  Hb 6.8 Hcto 21  Plaquetas 211000  Na 130  K 4.33  BUN 34.8  Creatinina 2.59

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Solucion salina

EXAMEN FISICO

paciente sinsignos de dificultad respiratoria,
ingurgitacin yugular no valorable por edema
Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados
Abdomen blando, sin defensa
Buena perfusion distal
Neurologico:  alerta no focalizado

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente con reactivacion de nefropatia lupica conprogresion a IRC  a pesar de pulso con ciclofosfamida, ahora con mejori control de la HTA,
afebril , sin disnea . Valorado por Nefrologia quienes indican realizar el dia de hoy nueva sesion de hemodiafiltracion.

DIETA

sin crudos

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 18 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

150

1151593Ingreso:

17/02/16 23:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo  hemodiafiltracion continua,  diuresis no efectiva.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 138  / 80 FRECUENCIA CARDIACA: 67 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 36,70 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1470,00

4000,00

20,00

-2550,00

PARACLINICOS

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Solucion salina

EXAMEN FISICO

paciente sinsignos de dificultad respiratoria,
ingurgitacin yugular no valorable por edema
Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados
Abdomen blando, sin defensa
Buena perfusion distal
Neurologico:  alerta no focalizado

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente tolerando sesiones de hemodiafiltracion, hoy ultrafiltrado 4000 cc, elevacion de cifras de hemoglobina, se continua esteroideo oral,
vigilancia y manejo en la unidad, plan de dialisis por nefrologia.

DIETA

sin crudos

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 131.20  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

18/02/2016 2:10:02 a. m.

18/02/2016 8:16:49 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.02  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

18/02/2016 2:10:02 a. m.

18/02/2016 8:16:34 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 34.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

18/02/2016 2:10:02 a. m.

18/02/2016 8:16:24 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.01  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

18/02/2016 2:10:02 a. m.

18/02/2016 8:16:16 a. m.

903825

Descripción:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 10.78  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 5.4  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 83.1  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 11.30  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.58  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 8.96  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.22
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.95  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.0  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 18.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 93.8  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.8  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 32.8  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.0  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
191  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 11.10  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 57.30  fL... Coment:

18/02/2016 1:50:08 a. m.

18/02/2016 8:17:17 a. m.

902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RONDON SABOGAL ANDRES GIOVANNY

79880394

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 19 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

151

1151593Ingreso:

18/02/16 04:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE REALIZA TOMA DE GASES ARTERIALES CON FIO2 24%

PH: 7.48
PO2: 76.8
PCO2: 29.9
HCO3: 21.9
BE: -1.4
SAT: 95.6
PAFI: 319.9

SE UTILIZA JERINGA 1CC, GASAS, GUANTES.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

VIGILANCIA HEMODINAMICA

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PINILLA MONTES GERALDINE ZULENY

1018450895

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 19 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

152

1151593Ingreso:

18/02/16 08:17

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA CRITICA
Adulto  joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal                              Continúa con gran sobrecarga de volumen, anasarca
BIOPSIA RENAL 21/04/2015: Nefritis lupica difusa clase IV G (Difusa global) (A) con lesiones activas.  Indice de actividad 14/24  y de
cronicidad 2/12

PALIDO, EUPNEICO EN REPOSO
PA    138/80  FC 67
TOLERANDO EL DECUBITO
EDEMA GENERALIZADO GRADO III
LABS: Hb 6g/dl   Creat 3,0mg/dl  BUN 34,3 mg/dl  Na 131,2 mEq/L   K: 4 mEq/L
Acceso vascular: Cateter temporal yugular  derecho.
SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas  Qb/Qd: 180  cc  M:6   Heparina:NO  F:fx60
UF: 4000 cc
EVOLUCION REALIZADA POR
DR JORGE IVAN CABALLERO O
NEFROLOLO  FM EXPRESS   10047 MinEd

RENAL

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

NEFROPATIA LUPICA SEVERA,  FALLA RENAL AGUDA AKIN III

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

18/02/16 08:17 152Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULAR

URGENCIA VITAL :

N170

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 7,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60
UF: 4000 cc

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60
UF: 4000 cc

SOLICITUD DE EXAMENES:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA HOY: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6 Heparina:NO F:fx60
UF: 4000 cc

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

18/02/16 08:09 18/02/16 08:09

25 AÑOS - 6 MESES - 19 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 19 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

153

1151593Ingreso:

18/02/16 09:40

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

DIAGNOSTICOS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA  AL DIA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 19 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

154

1151593Ingreso:

18/02/16 12:46

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , tendencia a la HTA en la mañana de hoy  .

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 160  / 100 FRECUENCIA CARDIACA: 108 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 36,80 SAT02: 95,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1540,00

4000,00

,00

-2460,00

PARACLINICOS

Leucos 10700  Hb 6.0  Hcto 18  Plaquetas 191000  Na 131  K 4.0  BUn 34  Creatinina 3.0

GASES ARTERIALES

FI02 : ,24 P.H: 7,48 PaO2 : 76,00 PaCO2
:

30,00 HCO3 : 22,0000 SaO2 : 95,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Alerta,  sin disnea de reposo, en anasarca   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando, sin
defensa
 Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente afebril, sin leucocitosis.  Ayer con HTA controlada, el dia de hoy con taquicardia leve y HTA  se ajusat amenjo con betabloqueador .
Hoy nueva sesion de hemodialsis

DIETA

Hiposodica

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2  MG CADA 8 HORAS , previa valoracion de
tension arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

20 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 19 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

155

1151593Ingreso:

18/02/16 23:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , tendencia a la HTA

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 145  / 84 FRECUENCIA CARDIACA: 80 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 37,00 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

896,00

4000,00

,00

-3104,00

PARACLINICOS

Leucos 10700  Hb 6.0  Hcto 18  Plaquetas 191000  Na 131  K 4.0  BUn 34  Creatinina 3.0

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 97,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Alerta,  sin disnea de reposo, descenso en el edema geberalizado   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados
Abdomen blando, sin defensa   Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Con mejor control de la HTA , sin taquicardia ni disnea  . Se realizo hemodiafiltracion con UF de 4000 cc. -  Permance afebril    Plan: manejo
igual

DIETA

Bien cocida , hiposodica

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

1CALCIO SEMIAUTOMATIZADO903810

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 131.40  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

19/02/2016 2:35:03 a. m.

19/02/2016 8:06:06 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 3.66  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

19/02/2016 2:35:03 a. m.

19/02/2016 8:05:52 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 19.1  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

19/02/2016 2:35:03 a. m.

19/02/2016 8:05:42 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 2.22  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

19/02/2016 2:35:03 a. m.

19/02/2016 8:05:34 a. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 8.40  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 4.0  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 91.5  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 4.40  %  Val/Ref: 3.00 -

19/02/2016 2:30:08 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

14.00LINFOCITOS # ABS: 0.34  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 7.68  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.37
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.43  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 7.5  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 23.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 95.9  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 30.9  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 32.2  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 18.0  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
216  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 11.90  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 58.80  fL... Coment:

19/02/2016 8:06:27 a. m.

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CA2 SERICO 7.72  mg/dl  Val/Ref: 8.60 - 10.20... Coment: METODO : DETERMINACION COLORIMETRICA

19/02/2016 2:35:03 a. m.

19/02/2016 8:05:13 a. m.

903810

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

156

1151593Ingreso:

19/02/16 06:02

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE ABRE FOLIO PARA EVOLUCION DE GASES ARTERIALES

PH 7.54
PCO2 25
PO2 116
HCO3 20
BE -1.6
SAO2 98%
FIO2 32%

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

..

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ACEVEDO MEDINA SUSAN GIOVANNA

33366134

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

157

1151593Ingreso:

19/02/16 08:06

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA CRITICA
Adulto  joven conocido por el servicio con nefritis lupica clase IV asociado a sindrome edematoso secundario con inicio de soporte con
depuracion extrarenal                              Continúa con gran sobrecarga de volumen, anasarca
BIOPSIA RENAL 21/04/2015: Nefritis lupica difusa clase IV G (Difusa global) (A) con lesiones activas.  Indice de actividad 14/24  y de
cronicidad 2/12
PALIDO, EUPNEICO EN REPOSO
PA   145/84   FC 80
TOLERANDO EL DECUBITO
AUN EDEMATIZADO, PERO NOTORIAMENTE MENOS SOBRECARGA QUE PREVIA
LABS: Hb 7,5g/dl   Creat 2,22mg/dl  BUN 19,1 mg/dl  Na 131,4 mEq/L   K: 3,66 mEq/L

Acceso vascular: Cateter temporal yugular  derecho.
SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA MAÑANA 20/02/2016: SLED 6 horas  Qb/Qd: 180  cc  M:6
Heparina:NO  F:fx60    UF: 4000 cc
EVOLUCION REALIZADA POR
DR JORGE IVAN CABALLERO O
NEFROLOLO  FM EXPRESS   10047 MinEd

RENAL

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

CRISIS LUPICA SEVERA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

19/02/16 08:06 157Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADA

URGENCIA VITAL :

N179

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 7,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA EL 20/02/2016: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6
Heparina:NO F:fx60 UF: 4000 cc

AUTORIZACION PARA: HOSPITALIZACION

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA EL 20/02/2016: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6
Heparina:NO F:fx60 UF: 4000 cc

SOLICITUD DE EXAMENES:

SE PROGRAMA NUEVA SESION DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL PARA EL 20/02/2016: SLED 6 horas Qb/Qd: 180 cc M:6
Heparina:NO F:fx60 UF: 4000 cc

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

19/02/16 07:59 19/02/16 07:59

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

158

1151593Ingreso:

19/02/16 10:26

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

159

1151593Ingreso:

19/02/16 13:09

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , en manejo de HTA

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 138  / 85 FRECUENCIA CARDIACA: 86 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 37,00 SAT02: 98,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

975,00

4000,00

,00

-3025,00

PARACLINICOS

Leucos 8400  Hb 7.5  Hcto 23 Plquetas 216000  na 132  K 366  Calcio 7.72  BUn 18  creatinina 2.22

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: 7,54 PaO2 : 116,00 PaCO2
:

25,00 HCO3 : 20,0000 SaO2 : 98,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Alerta,  sin disnea de reposo, en anasarca   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando, sin
defensa   Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Mejor contro de la HTA, afebril, aun con edemas marcados , sin disnea Plan. Ajuste de anti HTA ,mañana nuebva hemodialisis

DIETA

Hiposodica

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

20 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2  MG CADA 8 HORAS , previa valoracion de
tension arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

160

1151593Ingreso:

19/02/16 16:32

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha  tratada
4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas:  nefritis lupica reactivada, anasarca.

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 146  / 87 FRECUENCIA CARDIACA: 97 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 14

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 95,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

600,00

200,00

,20

399,80

PARACLINICOS

Leucos 8400  Hb 7.5  Hcto 23 Plquetas 216000  na 132  K 366  Calcio 7.72  BUn 18  creatinina 2.22

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

ssn

EXAMEN FISICO

paciente sin signos de dificultad respiratoria,  en anasarca
Ruidos cardiacos ritmicos soplo de eyeccion 2/6 en focos de la base no irradiado a vasos del cuello
 campos pulmonares sin sobreagregados
  Abdomen blando, sin defensa
extremidades  pulsos distales de amplitud yduracion normal  Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Se trata de paciente con reactivacion de nefropatia lupica en tratamiento con soporte de reemplazo renal conhemodialisis, con neumonia
basal derecha en tratamiento, sd anemico en recuperacion, por el momento condiuresis escasa no efectiva,  con disminucion de edema
generalizado, con sris,  asintomatico, nejor control de cifras tensionales ,  valorado por nefrologia considera mañana nueva sesion de dialisis.
Se continua tratamiento instaurado.

DIETA

sin crudos

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 20 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

161

1151593Ingreso:

19/02/16 21:34

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha  tratada
4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas:  nefritis lupica reactivada, balance hidrico positivo

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 125  / 91 FRECUENCIA CARDIACA: 89 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 96,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1400,00

,00

200,00

1200,00

PARACLINICOS

Glucometria 142mg/dl

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

paciente sin signos de dificultad respiratoria, tolerando el decubito
c/c palidez generalizada, pupilas simetricas normoreactivas
c/p Ruidos cardiacos ritmicos con soplo sistolico, ruidos respiratorios no agregados
Abdomen blando, sin defensa
extremidades edema grado II III con adecuado llenado capilar distal
neurologico sin signos de focalizacion

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente con antecedente de LES con compromiso renal con inadecuada respuesta al manejo con inmnusupresor en el momento en terapia
de reemplazo renal, tolerando la via oral, sin signos de respuesta inflamatoria sistemica, mejoria de edemas perifericos, sin nuevos isgnos de
respuesta inflamatoria sistemica, diuresis conservada en quien se considera continuar con manejo medico establecido, se explica a paciente
cuadro clinico y conducta a seguir.

DIETA

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dieta para renal cronio

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 131.70  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

20/02/2016 2:50:02 a. m.

20/02/2016 12:57:27 p. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.41  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

20/02/2016 2:50:02 a. m.

20/02/2016 12:57:35 p. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 50.7  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

20/02/2016 2:50:02 a. m.

20/02/2016 12:57:47 p. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 5.53  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

20/02/2016 2:50:02 a. m.

20/02/2016 12:57:57 p. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 10.23  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 5.0  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 86.0  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 8.90  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.51  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 8.80  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.91
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 1.93  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.0  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 17.9  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 92.7  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 31.1  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.5  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 17.1  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
193  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 12.00  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE

20/02/2016 2:40:07 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 54.20  fL... Coment:

20/02/2016 12:57:20 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 21 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

162

1151593Ingreso:

20/02/16 04:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE REALIZA TOMA DE GASES ARTERIALES CON FIO2 24%

PH: 7.48
PO2: 65.4
PCO2: 26.3
HCO3: 19.5
BE: -3.5
SAT: 93.6
PAFI: 272.6

SE UTILIZA JERINGA 1CC, GASAS, GUANTES.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

VIGILANCIA HEMODINAMICA

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PINILLA MONTES GERALDINE ZULENY

1018450895

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 21 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

163

1151593Ingreso:

20/02/16 10:57

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE REINICIA VIA ORAL POR LO QUE REINICIA COMPLEMENTO NUTRICIONAL A TOLERANCIA

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DESNUTRICION PROTEICOCALORICA , NO ESPECIFICADAE46X

FORMULA MEDICA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CHEYNE GALEANO MONICA

51990756

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo CantDescripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA + DIETA.

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CHEYNE GALEANO MONICA

51990756

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:164 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:12:16 p. m. 335/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 21 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

164

1151593Ingreso:

20/02/16 13:05

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 140  / 85 FRECUENCIA CARDIACA: 78 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 36,80 SAT02: 93,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

1540,00

,00

,00

1540,00

PARACLINICOS

Leucos 10200  Hb 6.0 Hcto 18  Plaquetas 193000  Na 131  k 4.4  BUn 50.7  creatinina 5.5

GASES ARTERIALES

FI02 : ,24 P.H: 7,49 PaO2 : 65,00 PaCO2
:

26,00 HCO3 : 19,3000 SaO2 : 93,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Soluc salina

EXAMEN FISICO

Alerta,   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando, sin defensa   Buena perfusion distal    Hay
descenso de los edemas

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente con mejor control de la HTA, afebril. Hb baja . No hay SRIS    Plan Hoy nueva sesion de hemodiafiltracion. Agrego hierro enteral,
manejo anti HTA igual

DIETA

Hiposodica bien cocida

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:164 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:12:16 p. m. 336/492DIRECCION

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2  MG CADA 8 HORAS , previa valoracion de
tension arterial

1Prazosina 1 mg Tableta11118044

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

10MG IV CADA 8 HORAS 1metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla11114025

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

1 gramo VO CADA 8  HORAS 8Acetaminofen 500 mg Tableta11121003

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

1 TAB VO DOS VECES POR SEMANA 1trimetOPRim + Sulfametoxazol 80 mg + 400 mg / 5 mL
Solucion Inyectable ampolla

11103070

20 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

300 mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 21 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

165

1151593Ingreso:

20/02/16 22:40

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion continua , anemia

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 145  / 86 FRECUENCIA CARDIACA: 62 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 15

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

840,00

,00

,00

840,00

PARACLINICOS

Leucos 10200  Hb 6.0 Hcto 18  Plaquetas 193000  Na 131  k 4.4  BUn 50.7  creatinina 5.5

GASES ARTERIALES

FI02 : 32,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 97,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

solucion salina

EXAMEN FISICO

Alerta,   Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen blando, sin defensa   Buena perfusion distal    Hay
descenso de los edemas

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Se le realizo el dia de hoy nueva sesion de hemodialsis que tolero bien. Ha estado con normotension y afebril  plan : mañana labs de
control.

DIETA

hiposodica bien cocida

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

SINUSITIS MAXILAR CRONICAJ320

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 132.10  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

21/02/2016 4:15:13 a. m.

21/02/2016 11:02:57 a. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.48  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

21/02/2016 4:15:13 a. m.

21/02/2016 11:02:44 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 43.3  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

21/02/2016 4:15:13 a. m.

21/02/2016 11:02:37 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 5.03  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

21/02/2016 4:15:13 a. m.

21/02/2016 11:02:22 a. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 8.61  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 5.5  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 85.2  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 9.30  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.47  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 7.34  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.80

21/02/2016 3:55:02 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.00  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.5  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 18.9  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 94.5  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 31.0  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 32.8  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 16.8  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
197  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 11.10  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 53.80  fL... Coment:

21/02/2016 11:03:07 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 22 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

166

1151593Ingreso:

21/02/16 04:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO.

03+40 SE TOMSN GASES ARTERIALES CON FIO2 0.28
PH:7.42
PO2:83.4mmhg
PC02:37.8mmhg
HC03:24.0mmol/L
BE:-0.3mmol/L
indice P/f: 297mmhg
nota: utilizo jeringa de 1 cc+ gasa.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

"

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DESNUTRICION PROTEICOCALORICA , NO ESPECIFICADAE46X

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ GUEVARA LUDY JULIETH

1071629370

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 22 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

167

1151593Ingreso:

21/02/16 10:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DESNUTRICION PROTEICOCALORICA , NO ESPECIFICADAE46X

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CHEYNE GALEANO MONICA

51990756

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CHEYNE GALEANO MONICA

51990756

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 22 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

168

1151593Ingreso:

21/02/16 11:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion interdiaria

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 134  / 85 FRECUENCIA CARDIACA: 61 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 92,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

840,00

,00

100,00

740,00

PARACLINICOS

Creatinina 5.03 BUN 43.3 K 4.48 NA 132
Hemograma Leu 8.610 Neu 7.340 Linf 470 hg 6.5 HTO 18.9 Plaq 197.000

GASES ARTERIALES

FI02 : 28,00 P.H: 7,42 PaO2 : 83,40 PaCO2
:

37,80 HCO3 : 24,0000 SaO2 : 96,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Soluc salina

EXAMEN FISICO

paciente en aceptable estado general, afebril, hidratado, sin signos de dificultad respiratoria
c/c mucosa oral humeda escleras anictericas conjuntivas hipocromicas
c/p ruidos cardiacos ritmicos no soplos, ruidos respiratorios no agregados
abdomen no masas
extremidades con edemas grado II en disminucion

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

paciente de 25 años con antecedente de LES con nefropatia secudnaria sin respuesta a manejo inmunosupresor, en el momento
clinicamente estable, tolerando la via oral, sin signos de respuesta inflamtoria sistemica, funcion renal alterada, ionogramahiponatremia leve,
hemograma sin lueocitois o netrofilia y niveles de hemoglobina en ascenso, sin trastorno de la oxigenacion o acido basico, en esperas de
consecucion de unidad renal para su egreso a pisos, se explica a paciente cuadro clinico y conducta.

DIETA

Dieta para renal

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

suspender 1METILprednisolona SUCCINATO SODICO 500 MG DE BASE
POLVO PARA INYECCION 8 mL

11108005

20 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 22 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

169

1151593Ingreso:

21/02/16 11:57

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

manejo en uci

na

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

uci

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 22 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

170

1151593Ingreso:

21/02/16 19:06

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion interdiaria

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 136  / 94 FRECUENCIA CARDIACA: 82 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 18

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 92,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

2420,00

,00

300,00

2120,00

PARACLINICOS

Glucometria 96mg/dl

GASES ARTERIALES

FI02 : ,00 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : ,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

paciente en aceptable estado general, afebril, hidratado, sin signos de dificultad respiratoria
c/c mucosa oral humeda escleras anictericas conjuntivas hipocromicas
c/p ruidos cardiacos ritmicos no soplos, ruidos respiratorios no agregados
abdomen no masas
extremidades con edemas grado II adecuado llenado distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente de 25 años con antecedente de nefropatia lupica con requerimiento de terapia de reemplazo renal en el momento clinicamente
estable, asintomatico, tolerando la via oral, no disglicemias, en esperas de consecucion de unidad renal para su egreso se comenta a madre
y paciente cuadro clinico y conducta a seguir.

DIETA

Dieta para renal cronico

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 8.24  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 8.7  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 80.3  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 10.90  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.72  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 6.61  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.90
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.07  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.5  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 19.3  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 93.2  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 31.4  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.7  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 16.2  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
205  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 10.80  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 51.70  fL... Coment:

22/02/2016 2:05:07 a. m.

22/02/2016 11:49:21 a. m.

902210

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 6.52  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

22/02/2016 2:15:07 a. m.

22/02/2016 11:49:32 a. m.

903825

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 65.1  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

22/02/2016 2:15:07 a. m.

22/02/2016 11:49:45 a. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.64  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

22/02/2016 2:20:08 a. m.

22/02/2016 11:50:22 a. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 131.20  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

22/02/2016 2:20:08 a. m.

22/02/2016 11:50:59 a. m.

903864

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GUARIN CASTAÑEDA ANGIE PAOLA

1030525561

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

171

1151593Ingreso:

22/02/16 03:22

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE REALIZA TOMA DE GASES ARTERIALES CON FIO2 24%

PH: 7.44
PO2: 90.3
PCO2: 28
HCO3: 18.7
BE: -5.1
SAT: 96.9
PAFI: 376.2

SE UTILIZA JERINGA 1CC, GASAS, GUANTES.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

VIGILANCIA HEMODINAMICA

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

PINILLA MONTES GERALDINE ZULENY

1018450895

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

172

1151593Ingreso:

22/02/16 10:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

173

1151593Ingreso:

22/02/16 11:51

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE  QUIEN INGRES A A LA CLINICA POR CUADRO DE EDEMAS GENERALIZADOS , ASTENIA Y ADINAMIA CON NEFROPATIA LUPICA
Y SINDROME ANEMICO ASOCIADO EN TERAPIA DE HEMODIALISIS CON SISTEMA GENIUS

DIAGNOSTICOS
ENFERMEDADA CRONICA AGUDIZADA AKIN 3
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO 4
SINDROME ANEMICO MODERADO

S/PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN

O/ ACEPTABLE ESTADO GEN ERAL CON PALIDEZ MUCOCUTANE AGENERALIADA  CON SV TA 110/80 FR 60 T° 36
CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS , MUCOSA ORAL HUMEDA
CARDIOPULMONAR SIN AGREGADOS ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL , EXT SIMETRICAS CON
EDMAS GRADO 1 NEU SIN DEFICT

ANALISIS

PACIENTE CON INSUFICIENCIA CRONICA EN TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL CON HEMODIALSIUS SECUBNADRIA A NEFROPATIA LUPICA
QUIEN SE ENCUENTRA A LA ESPERA DE AUTORIZACION POR LA EPS PARA CONTINUAR HEMODIALISIS AMBULATORIA CON HG EN 6.5
CON INDICACION DE TRANSFUCION PERO PACIENTE NO ACEPTA DEBE CONTINUAR MONITIORIACION POR CUIADO INTENSIVO , SE
CONTINUA SEGUIMIENTO POR NEFROLOGIA

PARA PACIENTE RENAL

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:173 C00003Fecha impresión:4/08/2021 4:12:20 p. m. 353/492DIRECCION

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

CONTINUAR TERAPOA DE HEMODILAISIS EN UCI Y
MEDICAION POR UCI

1

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:174 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:12:20 p. m. 354/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

174

1151593Ingreso:

22/02/16 12:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion interdiaria,HTA

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 138  / 85 FRECUENCIA CARDIACA: 92 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 96,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

2540,00

,00

,00

2540,00

PARACLINICOS

Leucos 8200  Hb 6.5  Hcto 19.3  Plaquetas 205000  na 131  K 4.6  BUN 65.1  Creatinina 6.5

GASES ARTERIALES

FI02 : ,24 P.H: 7,44 PaO2 : 90,00 PaCO2
:

28,00 HCO3 : 18,7000 SaO2 : 96,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Solucion salina

EXAMEN FISICO

Alerta con oxigheno por CN  descenso en el edema periferico  Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen
blando, sin defensa  Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente en periodo de ajuste en la medicacion anti hipetrensiva, con edemas en desceso, sin disnea, afebril . Plan:  Nueva valoarcion por
Nefrologia genius. Manejo con ajuste de anti hipertensivos.

DIETA

Para renal cronico

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:174 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:12:20 p. m. 355/492DIRECCION

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

40 mg dia 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

2.25 GR IV CADA 8 HORAS   (INICIO FEBRERO 9
DE  2015)

1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

175

1151593Ingreso:

22/02/16 17:09

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI ADULTOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

Nefrologia Critica

Adulto joven en manejo por el servicio con nefritis lupica con biopsia de abril de 2015 con clase IV disfusa y global con indice de actividad
de 14/24 ty cronicidad de 2/12, en soporte con sindrome de sobrecarg ahidrica severo resuelto, programdo para traslado a a salas
generales se envia sesion para hoy.
Al examen:
En buenas  condiciones generales, alerta, conciente, orientado, TA: 135/98  FC95x FR: 16x
Soporte vasoactivo suspendido.
Suplencia de oxigeno por canula nasal con patron respiratorio con patron respiratorio regular y espontaneo.
Mucosa oral humeda, cuello movil, torax simetrico con RsCsRs sin soplos, murmullo vesicular disminuido, abdomen blando, extremidades
con edema grado I de MMII
Laboratorios:
BUN de 31 mg/dl, Creatini ade 4.5 mg/dl.
Acceso vascular:
Cateter temporal yugular derecho.

Se prescriba para hoy sesion convencional:

Tiempo: 4 horas Qb/Qd: 250 cc Mezcla 2 Heparina:0 Fx60 UF: 2800 cc

Plan:
1. Soporte intermitente convencional.
2. Ajuste de la medicacion a la funcion renal actual.

Guillermo Pinzon Velasquez MD MSc
Esp Medicina Interna-Nefrologia Critica
RM:13540491

--

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

--

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

22/02/16 17:09 175Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

URGENCIA VITAL :

M321

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 2,0000

BOGOTA

UCI'S ESTANCIA APROXIMADA :SI

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

terapia SLED 4 horas.

SOLICITUD DE EXAMENES:

Nefrologia Critica

Adulto joven en manejo por el servicio con nefritis lupica con biopsia de abril de 2015 con clase IV disfusa y global con indice de actividad
de 14/24 ty cronicidad de 2/12, en soporte con sindrome de sobrecarg ahidrica severo resuelto, programdo para traslado a a salas
generales se envia sesion para hoy.
Al examen:
En buenas condiciones generales, alerta, conciente, orientado, TA: 135/98 FC95x FR: 16x
Soporte vasoactivo suspendido.
Suplencia de oxigeno por canula nasal con patron respiratorio con patron respiratorio regular y espontaneo.
Mucosa oral humeda, cuello movil, torax simetrico con RsCsRs sin soplos, murmullo vesicular disminuido, abdomen blando, extremidades
con edema grado I de MMII
Laboratorios:
BUN de 31 mg/dl, Creatini ade 4.5 mg/dl.
Acceso vascular:
Cateter temporal yugular derecho.

Se prescriba para hoy sesion convencional:

Tiempo: 4 horas Qb/Qd: 250 cc Mezcla 2 Heparina:0 Fx60 UF: 2800 cc

Plan:
1. Soporte intermitente convencional.
2. Ajuste de la medicacion a la funcion renal actual.

Guillermo Pinzon Velasquez MD MSc
Esp Medicina Interna-Nefrologia Critica
RM:13540491

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

22/02/16 17:03 22/02/16 17:03

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:175 C00003Fecha impresión:4/08/2021 4:12:21 p. m. 359/492DIRECCION

HOSPITALARIAUBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:176 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:12:21 p. m. 360/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

176

1151593Ingreso:

22/02/16 19:26

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas:
1- FALLA RENAL EN HEMODIALISIS
2- HTA

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 146  / 93 FRECUENCIA CARDIACA: 64 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 17

TEMPERATURA : 37,20 SAT02: 97,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

520,00

,00

200,00

320,00

PARACLINICOS

Leucos 8200  Hb 6.5  Hcto 19.3  Plaquetas 205000  na 131  K 4.6  BUN 65.1  Creatinina 6.5

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 96,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

Solucion salina

EXAMEN FISICO

PACIENTE EN  CONDICION DE MAYOR ESTABILIDAD, SIN, DISNEA, TOLERA LA VIA ORAL,  SIN FIEBRE, ORL MUCOSAS
HUMEDAS,CUIUELLO SIN CAMBIOS, TORAX RSCS  RITMICOS, RSRS CAMPOS PULMONARES  BIEN VENTILADOS,   ABDOME  EDEMA DE
PARED, EXTREMIDAES EDEMAS EN DIOSMINUCION

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

PACIENTE CON INSUFICIENCIA RENAL, NEFROPATIA LUPICA  EN TRATAMIENTO MEDICO, CON  REQUERIMIENTO DE HEMODIALISIS.  SE
ENCIUENTRA  EN CONDICON DE MAYOR ESTABILIDAD, SE REALIZARA  HOY  NUEVA SESION DE DIALISIS.

DIETA

PARA RENAL CRONICO

C.C.

C.C

C.C.

°C

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

SINUSITIS MAXILAR CRONICAJ320

SINDROME NEFRITICO NO ESPECIFICADO:
GLOMERULONEFRITIS MEMBRANOSA DIFUSA

N052

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 23 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

177

1151593Ingreso:

22/02/16 22:15

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Requiriendo aopoyo con hemodiafiltracion interdiaria, HTA

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 145  / 92 FRECUENCIA CARDIACA: 70 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 15

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 98,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW: 15  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

890,00

,00

200,00

690,00

PARACLINICOS

Leucos 8200  Hb 6.5  Hcto 19.3  Plaquetas 205000  na 131  K 4.6  BUN 65.1  Creatinina 6.5

GASES ARTERIALES

FI02 : ,32 P.H: ,00 PaO2 : ,00 PaCO2
:

,00 HCO3 : 0,0000 SaO2 : 98,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

solucion salina

EXAMEN FISICO

Alerta con oxigheno por CN  descenso en el edema periferico  Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen
blando, sin defensa  Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Leve HTA, sin taquicardia, tolerando  la dieta  afebril . Pendiente sesion de hemodiafiltracion Mañana Labs

DIETA

Bien cocida

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA CON NECROSIS TUBULARN170

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

NORMAL 1SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903864

NORMAL 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

NORMAL 1NITROGENO UREICO903856

NORMAL 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

NORMAL 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 135.20  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

23/02/2016 5:05:02 a. m.

23/02/2016 12:29:03 p. m.

903864

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 2.83  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

23/02/2016 5:05:02 a. m.

23/02/2016 12:29:12 p. m.

903859

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 36.5  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

23/02/2016 4:40:03 a. m.

23/02/2016 12:27:00 p. m.

903856

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.18  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

23/02/2016 4:40:03 a. m.

23/02/2016 12:28:55 p. m.

903825

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 5.56  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 4.9  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 87.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.00  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.00  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 7.20  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 0.27  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 4.89  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.00  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.00  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 0.40
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.15  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 6.5  g/dL

23/02/2016 4:20:07 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 20.0  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 92.0  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 31.0  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 33.7  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 15.7  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
178  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 10.70  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 49.30  fL... Coment:

23/02/2016 12:26:35 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

178

1151593Ingreso:

23/02/16 06:10

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

TERAPIA RESPIRATORIA

PLAN DE MANEJO

SE ABRE FOLIO PARA EVOLUCIONAR GASES ARTERIALES

PH 7.45
PCO2 31
PO2 106
HCO3 21
BE -2.4
SAO2 98%
FIO2 24%

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

..

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO DISCOIDEL930

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ACEVEDO MEDINA SUSAN GIOVANNA

33366134

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

179

1151593Ingreso:

23/02/16 11:02

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:180 C00UA1Fecha impresión:4/08/2021 4:12:22 p. m. 368/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

180

1151593Ingreso:

23/02/16 12:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION UCI

PROBLEMAS

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016    2. LES   3. Neumonia Basal derecha  4. Sinusitis maxilar derecha

Problemas: Nefropatia lupica

SIGNOS VITALES

TENSION ARTERIAL: 142  / 84 FRECUENCIA CARDIACA: 72 FRECUENCIA RESPIRATORIA: 16

TEMPERATURA : 36,50 SAT02: 98,00 PRESION VENOSA CENTRAL: ,00

PRESION INTRACRANEAL: ,00 GLASGOW:  / 15

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

LIQUIDOS ELIMINADOS

DIURESIS

BALANCE

900,00

2800,00

,00

-1900,00

PARACLINICOS

Leucos 5560  Hb 6.5  Hcto 20 palquetas 178000  na 135 K 2.85   BUN 36.5     Creatinina 3.18

GASES ARTERIALES

FI02 : ,24 P.H: 7,45 PaO2 : 106,00 PaCO2
:

31,60 HCO3 : 21,6000 SaO2 : 98,00

MEDICAMENTOS EN INFUSION

SSN

EXAMEN FISICO

Alerta con oxigeno por CN  descenso en el edema periferico  Ruidos cardiacos ritmicos  campos pulmonares sin sobreagregados  Abdomen
blando, sin defensa  Buena perfusion distal

IMPRESION Y PLAN DE MANEJO

Paciente a quien se le realizo anoche nueva sesion de hemodialisis que tolero bien. Hay conoolr de la HTA, afebril.  Se considera que esta en
condiciones para continuar manejo en pisos por Nefrologia en habitacion Unipersonal por estado de inmunosupresion.

DIETA

Bien cocida  4 gr Nacl

C.C.

C.C

C.C.

°C

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION EN UCI

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

SUSPENDER 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

SUSPENDER 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TRASLADO A PISO A HABITACION UNIPERSONAL
POR ESTADO DE INMUNOSUPRESION

1

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

AGUSTIN CASTILLO BARCIAS

79153884

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 24 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

181

1151593Ingreso:

23/02/16 17:47

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

**** INGRESO A HOSPITALIZACION ****

1. ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA AKIN 3
-  URGENCIA DIALITICA
1.1 NEFROPATIA LUPICA ESTADIO  IV REACTIVADA
- CICLOFOSFAMIDA 06/02/2016
2. LES
3. NEUMONIA BASAL DERECHA
4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA

ALERTA CON OXIGENO POR CN  DESCENSO EN EL EDEMA PERIFERICO  RUIDOS CARDIACOS RITMICOS  CAMPOS PULMONARES SIN
SOBREAGREGADOS  ABDOMEN  BLANDO, SIN DEFENSA  BUENA PERFUSION DISTAL

SIGNOS VITALES

130 70 72 18

36,50

15 94

,00

21

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD AMPLIAMENTE CONOCIDO, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE SIN SRIS. SU ASPECTO GENERAL ES
MUCHO MJEOR, LA HEMOGLOBINA ESTA MAS ESTABLE, SE FORMULA MANEJO DE INGRESO

DEFINIDA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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ORGANOS O SISTEMAS

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

SUSPENDER 1Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion
vial

11103062

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

182

1151593Ingreso:

24/02/16 07:55

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
MEDICINA INTERNA

1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

ALERTADO,  COLABODADOR, SIN DISNEA,  TOLERA LA VILA OPRAL,  ORL MUCOSAS UMEAS, CUELLO SIN CAMBIOS, TORAX RSC S
RITMICOS, SRS  CAMPOS PULMONARES VENTILADOS,ABDOMEN BLAMNDO, RSOIS PRESNTES,EXTREMIDAES CON EDEMAS  G II.

SIGNOS VITALES

150 89 80 18

36,00

15

,00

PACIENET  POST UCI  EN MANEJO  MEDICO, CON   HEMODIALISIS,  HA PRESENTADO   MEJOR DIURESIS,  DISMINUCION DE LOS
EDEMAS, SIN SRIS, SIN FIEBRE,   TERMINO SQUEMA DE ABTERAPIA POR PROCESOS INFECCIOSIOS, SE  CONTINA VIGILANCIA EN
PISOS.

PARA ENF RENAL CRONICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

FALLA RENAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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ORGANOS O SISTEMAS

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

SUSPENDER 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

183

1151593Ingreso:

24/02/16 08:39

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO PARA SOLICITUD DE INTERCONSULTA A NEFROLOGIA

SIGNOS VITALES

,00,00

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SE ABRE FOLIO PARA SOLICITUD DE INTERCONSULTA A NEFROLOGIA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

HO-337 - TERCERO NORTE NEFROLOGIA

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA SECUNDARIA A NEFRITIS PUPICA EN MANEJO CON CICLOFOSFAMIDA EN TERAPIA
DE REEMPLAZO RENAL HEMODIALISIS

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

184

1151593Ingreso:

24/02/16 10:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

4682804

MAMA

Responsable: Acompañante:

Tel : 4682804

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

150

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  / 89

ULTIMOS PARACLINICOS :

                             22/02/16                               21/02/16
POTASIO                2.83 mEq                              4.64 mEq
SODIO                    135  mEq                               131 mEq
CREATININA           3.18 MG/DL                           2.3 MG/DL

ANALSIS :

PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA  EN TERAPIA DE
HEMODIALISIS   , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL , SE EVIDENCIA DISMINUCION DE POTASIO POR LO QUE INICIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

89 FRECUENCIA RESPIRATORIA : 18

NEFROLOGIA

PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDETE POR CUADRO FEBRIL SIN FOCO APARENTE CON DETERIORO CLINICO
POSTERIOR POR SEPSIS QUIEN REQUIERIO MANJEO EN UCI CON POSTERIOR AGUDIZACION DE ENFERMEDAD  RENAL  SECUNDARIA
A NEFROPATIA LUPICA ,EN EL MOMENTO EN TERAPIA DE HEMODIALISIS

DIAGNOSTICOS

INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

PACIENTE TESTIGO DE GEOVA , QUIEN RECHAZO TRANSFUCION SANGUINEA CON ANEMIA SEVERE A EN EL MOMENTO CON LEVE
MEJORIA DE LA MISMA CON PERSISTENCIA DE ASTENIA Y ADINAMIA NIEGAAUMENTO DE EDEMAS

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS, MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN
SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE
DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS SIN SOPLOS ; RSRS SIN AGREGADOS , ABDOMEN : SIN SOPLOS RUIDOS
INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL , EXT: SIMETRICAS CON EDEMA GRADO 2 CON
FOVEA EN MIMEBROS INFERIORES ; NEUROLOGICO: PARES COSERVADOS , SIN SIGNOS DE FOCALIZACION O DE IRRITACION
MENINGEA .

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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DIETA

POTASIO ORAL Y CONTROL DE PARACLINICOS PARA MAÑANA , SE  REALIZARAN  HEMODIALISIS  EN NUESTRA    UNIDAD  RENAL
MIENTRAS  SE  ENCUENTRA  HOSPITALIZADO
SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

PARA RENAL CRONICO

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 CC VO CADA 8 H 1GLUCONATO DE POTASIO 31.2 % ELIXIR 180 ML11114016

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

TOMAR MAÑANA 04+00 AM 1CREATININA EN SUERO. ORINA U OTROS903825

TOMAR MAÑANA 04+00 AM 1NITROGENO UREICO903856

TOMAR MAÑANA 04+00 AM 1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

TOMAR MAÑANA 04+00 AM 1HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO
DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

902210

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 3.85  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

25/02/2016 5:05:02 a. m.

25/02/2016 9:04:29 a. m.

903825

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

NITROGENO UREICO 41.8  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

25/02/2016 5:05:02 a. m.

25/02/2016 9:04:39 a. m.

903856

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 3.34  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

25/02/2016 4:55:08 a. m.

25/02/2016 9:04:19 a. m.

903859

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 10.40  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 9.4  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 75.3  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00%
EOSINOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.10  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 15.10  %
Val/Ref: 3.00 - 14.00LINFOCITOS # ABS: 0.98  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 7.83  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00
x10^3/uL  Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.01
x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.57  10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 2.26  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 -
5.00HEMOGLOBINA     : 7.1  g/dL  Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 20.9  %  Val/Ref: 42.00 -
52.00VOL.CORP.MEDIO : 92.5  fL  Val/Ref: 89.00 - 95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 31.4  pg  Val/Ref: 27.00 -
33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 34.0  g/dL  Val/Ref: 32.00 - 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 15.7  %
Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         : 195  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 -
450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 10.90  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE RETICULOSCITOS
INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 50.40  fL... Coment:

25/02/2016 4:15:02 a. m.902210

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Interpretacion:

Fecha Interpretación: 25/02/2016 9:04:06 a. m.

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

NEFROLOGIA

PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDETE POR CUADRO FEBRIL SIN FOCO APARENTE CON DETERIORO
CLINICO POSTERIOR POR SEPSIS QUIEN REQUIERIO MANJEO EN UCI CON POSTERIOR AGUDIZACION DE
ENFERMEDAD RENAL SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA ,EN EL MOMENTO EN TERAPIA DE HEMODIALISIS

DIAGNOSTICOS

INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

PACIENTE TESTIGO DE GEOVA , QUIEN RECHAZO TRANSFUCION SANGUINEA CON ANEMIA SEVERE A EN EL
MOMENTO CON LEVE MEJORIA DE LA MISMA CON PERSISTENCIA DE ASTENIA Y ADINAMIA NIEGAAUMENTO DE
EDEMAS

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS, MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN
MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX:
SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS SIN SOPLOS ; RSRS SIN
AGREGADOS , ABDOMEN : SIN SOPLOS RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL , EXT: SIMETRICAS CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBROS INFERIORES ;
NEUROLOGICO: PARES COSERVADOS , SIN SIGNOS DE FOCALIZACION O DE IRRITACION MENINGEA .

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

ULTIMOS PARACLINICOS :

                             22/02/16 21/02/16
POTASIO 2.83 mEq 4.64 mEq
SODIO 135 mEq 131 mEq
CREATININA 3.18 MG/DL 2.3 MG/DL

ANALSIS :

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA
EN TERAPIA DE HEMODIALISIS , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL , SE EVIDENCIA DISMINUCION DE
POTASIO POR LO QUE INICIA POTASIO ORAL Y CONTROL DE PARACLINICOS PARA MAÑANA , SE REALIZARAN
HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

NEFROLOGIA

PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDETE POR CUADRO FEBRIL SIN FOCO APARENTE CON DETERIORO
CLINICO POSTERIOR POR SEPSIS QUIEN REQUIERIO MANJEO EN UCI CON POSTERIOR AGUDIZACION DE
ENFERMEDAD RENAL SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA ,EN EL MOMENTO EN TERAPIA DE HEMODIALISIS

DIAGNOSTICOS

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS, MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN
MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX:
SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS SIN SOPLOS ; RSRS SIN
AGREGADOS , ABDOMEN : SIN SOPLOS RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL , EXT: SIMETRICAS CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBROS INFERIORES ;
NEUROLOGICO: PARES COSERVADOS , SIN SIGNOS DE FOCALIZACION O DE IRRITACION MENINGEA .

Analisis Subjetivo:

Analisis Objetivo:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

PACIENTE TESTIGO DE GEOVA , QUIEN RECHAZO TRANSFUCION SANGUINEA CON ANEMIA SEVERE A EN EL
MOMENTO CON LEVE MEJORIA DE LA MISMA CON PERSISTENCIA DE ASTENIA Y ADINAMIA NIEGAAUMENTO DE
EDEMAS

Plan a Seguir:
ULTIMOS PARACLINICOS :

                             22/02/16 21/02/16
POTASIO 2.83 mEq 4.64 mEq
SODIO 135 mEq 131 mEq
CREATININA 3.18 MG/DL 2.3 MG/DL

ANALSIS :

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA
EN TERAPIA DE HEMODIALISIS , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL , SE EVIDENCIA DISMINUCION DE
POTASIO POR LO QUE INICIA POTASIO ORAL Y CONTROL DE PARACLINICOS PARA MAÑANA , SE REALIZARAN
HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

NEFROLOGIA

PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDETE POR CUADRO FEBRIL SIN FOCO APARENTE CON DETERIORO
CLINICO POSTERIOR POR SEPSIS QUIEN REQUIERIO MANJEO EN UCI CON POSTERIOR AGUDIZACION DE
ENFERMEDAD RENAL SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA ,EN EL MOMENTO EN TERAPIA DE HEMODIALISIS

DIAGNOSTICOS

INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

PACIENTE TESTIGO DE GEOVA , QUIEN RECHAZO TRANSFUCION SANGUINEA CON ANEMIA SEVERE A EN EL
MOMENTO CON LEVE MEJORIA DE LA MISMA CON PERSISTENCIA DE ASTENIA Y ADINAMIA NIEGAAUMENTO DE
EDEMAS

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS, MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN
MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX:
SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS SIN SOPLOS ; RSRS SIN
AGREGADOS , ABDOMEN : SIN SOPLOS RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL , EXT: SIMETRICAS CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBROS INFERIORES ;
NEUROLOGICO: PARES COSERVADOS , SIN SIGNOS DE FOCALIZACION O DE IRRITACION MENINGEA .

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

ULTIMOS PARACLINICOS :

                             22/02/16 21/02/16
POTASIO 2.83 mEq 4.64 mEq
SODIO 135 mEq 131 mEq
CREATININA 3.18 MG/DL 2.3 MG/DL

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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ANALSIS :

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA
EN TERAPIA DE HEMODIALISIS , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL , SE EVIDENCIA DISMINUCION DE
POTASIO POR LO QUE INICIA POTASIO ORAL Y CONTROL DE PARACLINICOS PARA MAÑANA , SE REALIZARAN
HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

NEFROLOGIA

PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDETE POR CUADRO FEBRIL SIN FOCO APARENTE CON DETERIORO
CLINICO POSTERIOR POR SEPSIS QUIEN REQUIERIO MANJEO EN UCI CON POSTERIOR AGUDIZACION DE
ENFERMEDAD RENAL SECUNDARIA A NEFROPATIA LUPICA ,EN EL MOMENTO EN TERAPIA DE HEMODIALISIS

DIAGNOSTICOS

INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

PACIENTE TESTIGO DE GEOVA , QUIEN RECHAZO TRANSFUCION SANGUINEA CON ANEMIA SEVERE A EN EL
MOMENTO CON LEVE MEJORIA DE LA MISMA CON PERSISTENCIA DE ASTENIA Y ADINAMIA NIEGAAUMENTO DE
EDEMAS

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS, MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN
MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX:
SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS SIN SOPLOS ; RSRS SIN
AGREGADOS , ABDOMEN : SIN SOPLOS RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL , EXT: SIMETRICAS CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBROS INFERIORES ;
NEUROLOGICO: PARES COSERVADOS , SIN SIGNOS DE FOCALIZACION O DE IRRITACION MENINGEA .

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

ULTIMOS PARACLINICOS :

                             22/02/16 21/02/16
POTASIO 2.83 mEq 4.64 mEq
SODIO 135 mEq 131 mEq
CREATININA 3.18 MG/DL 2.3 MG/DL

ANALSIS :

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA
EN TERAPIA DE HEMODIALISIS , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL , SE EVIDENCIA DISMINUCION DE
POTASIO POR LO QUE INICIA POTASIO ORAL Y CONTROL DE PARACLINICOS PARA MAÑANA , SE REALIZARAN
HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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SOLICITUD DE
AUTORIZACION DE

TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

24/02/16 10:03 184Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

URGENCIA VITAL :

N180

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

HOSPITALARIA

BOGOTA

DÍAS ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRATAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA EN TERAPIA DE
HEMODIALISIS , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL , SE EVIDENCIA DISMINUCION DE POTASIO POR LO QUE INICIA
POTASIO ORAL Y CONTROL DE PARACLINICOS PARA MAÑANA , SE REALIZARAN HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL
MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
SE SOLICTA AUTORIZACION DE SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

24/02/2016 9:58:13 a. m. 24/02/2016 9:58:13 a. m.

25 AÑOS - 6 MESES - 25 DÍAS

5

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 25 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

185

1151593Ingreso:

24/02/16 10:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

PACIENTES CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA
EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP,
LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CHEYNE GALEANO MONICA

51990756

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

CHEYNE GALEANO MONICA

51990756

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 26 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

186

1151593Ingreso:

25/02/16 09:04

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA
PACIENTE DE 25 AÑOS EN SU DIA 36 DIAS DE HOSPITALIZACION CON DIAGNOSTICOS

1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
2.SINDROME ANEMICO
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE TOLREA BIEN LA DIALISIS
EN HEMODILAISIS LOS DIAS L-M-V-

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE CON SV: TA 120/70   FR 19 FC 65    SAT 92%
CABEZA    PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR,
CATETER YUGULAR DERECHO TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS    S2  REFORZADO
,  , ABDOMEN :    CON   PANICULO  ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION
PERITONEAL ,   EXTREMIDADES  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBRO   INFERIOR  EXPLORADO  ; NEUROLOGICO  SIN
DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

ULTIMOS PARACLINICOS:

                            24/02/16                  22/02/16

CREATININA        3.85 MG/DL             3.18 MG/DL
BUN                       41 MG/DL               36 MG/DL
POTASIO              3.34mEq                 2.83mEq
HEMOGLOBINA     7.1 GR/DL              6.5 GR/DL
LEUCOSITOS        10400 U                 5560 U

ANALISIS
PACIENTE CON INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 4- 5  Y SINDROME EDEMATOSO EN TERAPIA DEHEMODILIAISIS SECUNADRIA A
NEFROPATIA LUPICA  , QUIEN   YA  INICIO   TERAPIA  DE  HEMODIALISIS  EL PACIENTE  SE ENCUENTRA  ESTABLE  Y NO HA MEJORADO
FUNCION RENAL POR LO QUE   SE SOLICTA AUTORIZACION A EPS  PARA  DIALISIS  AMBULATORIA  PARA  DEFINIR SALIDA

PLAN : SE SOLICTA PROTEINA EN  ORINA DE 24

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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PARA RENAL CRONICO

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS903862

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

VOL. ORINA 24 HORAS 300  ml/24 hPROTEINURIA ORINA AL AZAR 641.290  mg/dlVALOR DE REFERENCIA:
PROTEINA EN ORINA AL AZAR:                                                   MENOR QUE 15 mg/dlPROTEINURIA DE 24 HORAS
1923.87  mg/24h.                                      VALOR DE REFERENCIA :ORINA DE 24 HORAS   :  MENOR   DE 140
mg/24 horasORINA ESPONTANEA O AL AZAR:   MENOR   DE 15   mg/ dLMETODO : TURBIDIMETRIA... Coment:

27/02/2016 8:45:15 a. m.

27/02/2016 11:53:13 a. m.

903862

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

25/02/16 09:04 186Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

URGENCIA VITAL :

N180

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 5,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

HAB.COMPARTID
A

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE CON INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 5 EN TERAPIA DEHEMODILIAISIS SECUNADRIA A NEFROPATIA LUPICA , QUIEN YA
INICIO TERAPIA DE HEMODIALISIS EL PACIENTE SE ENCUENTRA ESTABLE Y NO HA MEJORADO FUNCION RENAL POR LO QUE SE
SOLICTA AUTORIZACION A EPS PARA DIALISIS AMBULATORIA PARA DEFINIR SALIDA

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

25/02/16 06:29 25/02/16 06:29

25 AÑOS - 6 MESES - 26 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 26 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

187

1151593Ingreso:

25/02/16 09:36

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX:
MEDICINA INTERNA

1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica
1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada
 - Ciclofosfamida 06/02/2016
2. LES
3. Neumonia Basal derecha
4. Sinusitis maxilar derecha

SIGNOS VITALES

150 89 80 18

36,00

15

,00

FOLIO PARA FORMULACION

PARA ENF RENAL CRONICA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

FALLA RENAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

SUSPENDER 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 26 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

188

1151593Ingreso:

25/02/16 10:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

189

1151593Ingreso:

26/02/16 09:13

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

**MEDICINA INTERNA **

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS
1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5  EN TRR
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V   REACTIVADA
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE TVO DIURESIS + BAJO VOLUMEN

PTE EN BUEN  ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO NO SDR AFEBRIL
C/C PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR MAHURKAR
DERECHO FUNCIONAL
 TORAX: RSCS RITMICOS  RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS NO SDR
 ABDOMEN :    CON   PANICULO  ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES +  NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMAS PULSOS + OK
SIND EDEMATOSO

SIGNOS VITALES

120 70 70 18

36,50

15 92

,00

PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 5  EN TRR  TOLERANDO ADECUADAMENTE LAS SESIONES
NEFROLOGIA SS  AUTORIZACION A EPS  PARA  DIALISIS  AMBULATORIA  Y   DEFINIR SALIDA
LES EN MANEJO MEDICO S EDEMATOSO CONTINAU HEMODIALISIS L-M-V . HOY SESION POR NO REALIZARSE EL DIA DE AYER

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO LES S EDEMATOSO HEMODIALISIS

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

190

1151593Ingreso:

26/02/16 10:54

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:191 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:12:27 p. m. 395/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

191

1151593Ingreso:

26/02/16 14:58

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE EN MANEJO POR NEFROLGOIA.
1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
2.SINDROME ANEMICO
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE TOLREA BIEN LA DIALISIS

CABEZA    PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR,
CATETER YUGULAR DERECHO TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS    S2
REFORZADO ,  , ABDOMEN :    CON   PANICULO  ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBRO   INFERIOR  EXPLORADO  ;
NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

SIGNOS VITALES

,00,00

ULTIMOS PARACLINICOS:
CREATININA        3.85 MG/DL             3.18 MG/DL
BUN                       41 MG/DL               36 MG/DL
POTASIO              3.34mEq                 2.83mEq
HEMOGLOBINA     7.1 GR/DL              6.5 GR/DL
LEUCOSITOS        10400 U                 5560 U

S/S SESION DE HEMODILAISIS INDICADA POR NEFROLOGIA. HEMODIALISIS CON BICARBONATO

DEFINDIA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO MEDICO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

S/S SESION DE HEMODILAISIS INDICADA POR NEFROLOGIA. HEMODIALISIS CON BICARBONATO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

26/02/16 14:58 191Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA

URGENCIA VITAL :

N189

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 5,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

HAB.
INDIVIDUAL

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

NO

S/S SESION DE HEMODILAISIS INDICADA POR NEFROLOGIA. HEMODIALISIS CON BICARBONATO

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

S/S SESION DE HEMODILAISIS INDICADA POR NEFROLOGIA. HEMODIALISIS CON BICARBONATO

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE EN MANEJO POR NEFROLGOIA.
1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
2.SINDROME ANEMICO
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE TOLREA BIEN LA DIALISIS

ULTIMOS PARACLINICOS:
CREATININA 3.85 MG/DL 3.18 MG/DL
BUN 41 MG/DL 36 MG/DL
POTASIO 3.34mEq 2.83mEq
HEMOGLOBINA 7.1 GR/DL 6.5 GR/DL
LEUCOSITOS 10400 U 5560 U

S/S SESION DE HEMODILAISIS INDICADA POR NEFROLOGIA. HEMODIALISIS CON BICARBONATO

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

26/02/2016 2:55:56 p. m. 26/02/2016 2:55:56 p. m.

25 AÑOS - 6 MESES - 27 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BARRERA RICO WILLIAM FELIPE

1018419418

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 27 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

192

1151593Ingreso:

26/02/16 17:21

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

IDX.

1. SINDROME ANEMICO
2. NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
3. INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE  SENTIRSE  MEJOR.

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO CONSIENTE CON SV: TA 146/96  FR 19  FC 80 T° 36  SAT 92%   : CABEZA
CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS ,  PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE
INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTAD  PARA
RESPIRAR CON RSCS RITMICOS  RSRS SIN AGREGADOS  , ABDOMEN : BLANDO DEPRESIBLE CON   RUIDOS INTESTINALES ++, NO
VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES:  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIEMBRO
INFERIOR  EXPLORADO  ; NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .
ULTIMOS  PARACLINICOS

                                            24/02/16
CREATININA                       3.85 mg/dl
BUN                                     41 mg/dl
POTASIO                              3.34 mEq
HB 7,1

ANALSIS :

PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMLAZO RENAL, SE ESPERA DE AUTORIZACION DE HEMODIALISIS AMBULATORIAS
PARA DEFINIR EGRESO POR EL SERVICIO DE NEFROLOGIA ;  SE  REALIZARAN  HEMODIALISIS  EN NUESTRA    UNIDAD  RENAL
MIENTRAS  SE  ENCUENTRA  HOSPITALIZADO

 SE  SOLICITA  SESION DE  HEMODIALISIS   CON  BICARBONATO.

SE SOLICITA PARCIAL DE ORINA Y UROCULTIVO POR PRESENCIA DE ORINA TURBIA

DIETA 2 G DE  NA, 2 G K, 1000 mL LIQUIDOS ORALES DIA

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

LUPUS CON COMPROMISO MULTISISTEMICO.

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL907107

1UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA
INHIBITORIA AUTOMATIZADO)

901236

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

ASPECTO: TURBIO  DENSIDAD: 1.020  COLOR: amarillo  pH.: 6.50  ALBUMINA: 500  GLUCOSA: norm  C.CETONICOS:
5  BILIRRUBINA: 1  UROBILINOGENO: norm  SANGRE: 250  NITRITOS: neg  LEUCOCITOS: 500  SEDIMENTO
MICROSCOPICO MEMO  CELULAS : 5-10 xcLEUCOCITOS : > 40 xcHEMATIES : 

20-50 xcHEM.CRENAD : 20-40 %HEM.FRESCO : 60-80 %BACTERIAS : 
++... Coment:

27/02/2016 8:00:11 p. m.

28/02/2016 5:43:14 a. m.

907107

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

UROCULTIV MEMO  NEGATIVO A LAS 60 HORAS DE INCUBACION.... Coment:

1/03/2016 12:25:08 p. m.

2/03/2016 1:55:20 a. m.

901236

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

26/02/16 17:21 192Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

URGENCIA VITAL :

N180

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 5,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

HAB.COMPARTID
A

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMLAZO RENAL, SE ESPERA DE AUTORIZACION DE HEMODIALISIS AMBULATORIAS
PARA DEFINIR EGRESO POR EL SERVICIO DE NEFROLOGIA ; SE REALIZARAN HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL
MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO

 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

26/02/16 09:49 26/02/16 09:49

25 AÑOS - 6 MESES - 27 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

193

1151593Ingreso:

27/02/16 07:39

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

**MEDICINA INTERNA **

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS
1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5  EN TRR
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V   REACTIVADA
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE

PTE EN BUEN  ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO NO SDR AFEBRIL
C/C PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR MAHURKAR
DERECHO FUNCIONAL
 TORAX: RSCS RITMICOS  RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS NO SDR
 ABDOMEN :    CON   PANICULO  ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES +  NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMAS PULSOS + OK
SIND EDEMATOSO

SIGNOS VITALES

111 76 79 17

36,50

15 93

,00

PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 5  EN TRR  TOLERANDO ADECUADAMENTE LAS SESIONES
NEFROLOGIA SS  AUTORIZACION A EPS  PARA  DIALISIS  AMBULATORIA  Y   DEFINIR SALIDA
LES EN MANEJO MEDICO S EDEMATOSO CONTINAU HEMODIALISIS L-M-V.
EN ESPERA DE RECOLECCION DE PROTEINURIA 24 HORAS

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO LES S EDEMATOSO HEMODIALISIS

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

194

1151593Ingreso:

27/02/16 10:39

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

 ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

30Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

195

1151593Ingreso:

27/02/16 10:43

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 28 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

196

1151593Ingreso:

27/02/16 11:53

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA
1. SINDROME ANEMICO
2. NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
3. INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

MEJOR  NO FEBRE

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO CONSIENTE CON SV: TA 146/96  FR 19  FC 80 T° 36  SAT 92%   : CABEZA
CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS ,  PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE
INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS  RSRS SIN AGREGADOS  , ABDOMEN : BLANDO DEPRESIBLE CON   RUIDOS INTESTINALES ++,
NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES:  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIEMBRO
INFERIOR  EXPLORADO  ; NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

SIGNOS VITALES

110 66 72 16

36,00

15 93

,00

PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMLAZO RENAL, SE ESPERA DE AUTORIZACION DE HEMODIALISIS AMBULATORIAS
PARA DEFINIR EGRESO POR EL SERVICIO DE NEFROLOGIA ;  SE  REALIZARAN  HEMODIALISISPOR AHORA PEDIENTE TOMA DE
UROANALISIS UROCULTIVOS

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

IRC

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Otra

197

1151593Ingreso:

28/02/16 05:43

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

**MEDICINA INTERNA **

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS
1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5  EN TRR
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V   REACTIVADA
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE

PTE EN BUEN  ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO NO SDR AFEBRIL
C/C PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR MAHURKAR
DERECHO FUNCIONAL
 TORAX: RSCS RITMICOS  RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS NO SDR
 ABDOMEN :    CON   PANICULO  ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES +  NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMAS PULSOS + OK
SIND EDEMATOSO

SIGNOS VITALES

111 76 79 17

36,50

15 93

,00

PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 5  EN TRR  TOLERANDO ADECUADAMENTE LAS SESIONES
NEFROLOGIA SS  AUTORIZACION A EPS  PARA  DIALISIS  AMBULATORIA  Y   DEFINIR SALIDA
LES EN MANEJO MEDICO S EDEMATOSO CONTINAU HEMODIALISIS L-M-V.
EN ESPERA DE RECOLECCION DE PROTEINURIA 24 HORAS

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

MANEJO LES S EDEMATOSO HEMODIALISIS

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:198 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:12:29 p. m. 411/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 29 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

198

1151593Ingreso:

28/02/16 09:18

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

199

1151593Ingreso:

29/02/16 10:52

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE  SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

200

1151593Ingreso:

29/02/16 12:28

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE CON DIAGNOSTICOS:

1. SINDROME ANEMICO
2. NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
3. INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE RELATIVAMENTE BIEN, NO HA PRESENTDO PICOS FEBRILES.

O/ PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO CONSIENTE CON SV: TA 137/98  FR 20  FC 63   SAT 92% CABEZA
CONJUNTIVAS HIPOCROMICAS ,  PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE
INJURGITACION YUGULAR CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
REPIRAOTIRA CON RSCS RITMICOS  RSRS SIN AGREGADOS  , ABDOMEN : BLANDO DEPRESIBLE CON   RUIDOS INTESTINALES ++, NO
VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES:  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIEMBRO
INFERIOR  EXPLORADO  ; NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

ULTIMOS  PARACLINICOS

25/02/16
PROTEINURIA EN 24 H DE 1923.87 MG/24 H

26/02/16
UROANALISIS CON ALBUMINURIA DE 500 , CON HEMATIAS POSITIVAS Y BACTERIAS ++, PENDIENTE UROCULTIVO SOLICITADO EL
26/02/16

ANALSIS :
PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA RENAL CRONICA  EN TERAPIA DE HEMODIALISIS;   EN ESPERA DE RESULTADO DE
UROCULTIVO PARA DEFINIR CONDUCTA  DEBIDO A EVIDENCIA DE ORINA TURBIA Y PARCIAL DE ORINA NO CONCLUYENTE ,   EN EL
MOMENTO SIN SIGNOS DE SIRS  , SE  REALIZARAN  HEMODIALISIS  EN NUESTRA    UNIDAD  RENAL MIENTRAS  SE  ENCUENTRA
HOSPITALIZADO
SE  SOLICITA  SESION DE  HEMODIALISIS   CON  BICARBONATO.

PARA RENAL CRONICO

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

29/02/16 12:28 200Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

URGENCIA VITAL :

N180

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 5,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

HAB.INDIVIDUAL ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN TERAPIA DE HEMODIALISIS; EN ESPERA DE RESULTADO DE
UROCULTIVO PARA DEFINIR CONDUCTA DEBIDO A EVIDENCIA DE ORINA TURBIA EN EL MOMENTO SIN SIGNOS DE SIRS , SE
REALIZARAN HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL MIENTRAS SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

29/02/16 08:02 29/02/16 08:02

25 AÑOS - 6 MESES - 30 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 6 MESES - 30 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

201

1151593Ingreso:

29/02/16 13:20

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

**MEDICINA INTERNA **

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DIAGNOSTICOS
1.INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5  EN TRR
3.NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V   REACTIVADA
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN NO FIEBRE

PTE EN BUEN  ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO NO SDR AFEBRIL
C/C PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR MAHURKAR
DERECHO FUNCIONAL
 TORAX: RSCS RITMICOS  RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS NO SDR
 ABDOMEN :    CON   PANICULO  ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES +  NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES  EDEMAS PULSOS + OK
SIND EDEMATOSO

SIGNOS VITALES

130 90 75 18

36,50

15 93

,00

PACIENTE CON NEFROPATIA LUPICA INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 5  EN TRR L-M-V  TOLERANDO ADECUADAMENTE LAS SESIONES
NEFROLOGIA SS  AUTORIZACION A EPS  PARA  DIALISIS  AMBULATORIA  Y   DEFINIR SALIDA    LES CON  MANEJO MEDICO
INSTAURADO POR LO QUE SE DECIDE CERRAR IC POR NUESTRO SERVICIO CONTINUA MANEJO PRO EL SERVICO DE NEFROLOGIA.
EN ESPERA DE RECOLECCION DE PROTEINURIA 24 HORAS

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SE CIERRA IC CONTINUA CON EL SERVICIO DE NEFROLOGIA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADAN179

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 cc hora iv 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

UNA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

UNA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 cada 8 horas 1metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

UNA CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000U SC CADA  48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 mg dia 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 mg vo cada 12  horas 3niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

15 mg en la tarde 1predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 mg  en la mañana 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2mg cada 8 horas 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

300mg cada 12 horas 1HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

10 cc en cada 500 1Cloruro de POTASIO 2 mEq / mL Solucion Inyectable
AMPOULEPACK 10 mL

11111005

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SANCHEZ MORALES EDGAR ALBERTO

19451793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 1 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

202

1151593Ingreso:

01/03/16 09:08

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

 PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDENTE POR CUADRO  DE ASTENIA ADINAMIA  SINDROME FEBRIL  CON POSTERIOR
FALLA RENAL QUE REQUIRIRO TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL INTRAHOSPITALARIO EN EL MOMENTO CON  DIAGNOSTICOS

INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

 S/ PACIENTE QUIEN REFIERE BIEN

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE CON SV: TA 129/78  FR 20 FC 65   SAT 92%
CABEZA    PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR, TORAX:
SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS    S2  REFORZADO ,  , ABDOMEN :    CON   PANICULO
ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES  CON EDEMA
GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBRO   INFERIOR  EXPLORADO  ; NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

ULTIMOS PARACLINICOS :

25/02/16
-PROTEINURIA DE 24 HORAS 1923.87  mg/24h.,VOL. ORINA 24 HORAS 300  ml/24 h.

26/02/16
-ASPECTO: TURBIO ,DENSIDAD: 1.020 ,ALBUMINA: 500 ,NITRITOS: neg,LEUCOCITOS: 500  ,
BACTERIAS : ++
-PENDIENTE REPORTE DE UROCULTIVO

PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , SE CONTINUA TERAPIA DE REEMLAZO RENAL  EN ESPERA DE RESULTADO DE UROCULTIVO Y  AUTORIZACION DE
HEMODIALISIS AMBULATORIAS POR PARTE DE LA EPS PARA DEFINIR CONDUCTA , SE  REALIZARAN  HEMODIALISIS  EN NUESTRA
UNIDAD  RENAL MIENTRAS  SE  ENCUENTRA  HOSPITALIZADO

 SE  SOLICITA  SESION DE  HEMODIALISIS   CON  BICARBONATO

PARA RENAL CRONICO

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TYERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

HEMODIALISIS  3  X SEMANACARBONATO DE
CALCIO 600  MG  TAB  1  TAB   VO  CADA COMIDA
,  CALCITRIOL  0,5  UG  CAPSULAS  1  CAPSULA
VO  DIA  ,  ACIDO  FOLICO    TABS   X 1 MG  1
TAB VO  DIA ,ERITROPOYETINA  X  2000  U   1
AMPOLLA   SUBCUTANEA  CADA 3  DIA

1

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 1 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

203

1151593Ingreso:

01/03/16 10:35

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA  AL DIA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

OBREGON LEBOLO MARILYN

1047227508

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

204

1151593Ingreso:

02/03/16 01:55

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

FOLIO DE FORMULACION. SE SOLICITA POTASIO DE CONTROL

SIGNOS VITALES

,00,00

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

PASAR A 10 CC/H 3Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

100 MG VO CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

25 MG VO CADA DIA 3metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

150 MG VO CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GALINDO PINILLA ARMANDO

1032440605

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:204 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:12:32 p. m. 425/492DIRECCION

2000 U SC CADA 48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

1 MG VO CADA DIA 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

30 MG VO CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

15 MG VO EN LA TARDE 3predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 MG VO EN LA MAÑANA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

5000 U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

2 MG VO CADA 8 HORAS 6Prazosina 1 mg Tableta11118044

300 MG CADA 12 HORAS 2HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

20 MG VO EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS903859

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.08  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

2/03/2016 5:05:07 a. m.903859

2/03/2016 9:19:41 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GALINDO PINILLA ARMANDO

1032440605

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

205

1151593Ingreso:

02/03/16 09:19

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE DE 25 AÑOS  EN SU DIA 40  HX  CON DIAGNOSTICOS:

1. SINDROME ANEMICO
2. NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
3. INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE  SENTIRSE MUY BIEN NIEGA PICOS FEBRILES , ORINA ESCASA CLARA TOLERANDO LA VIA ORAL  EN
HEMODILSIS  LOS DIAS LUNES -MIERCOLES Y VIERNES .

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO CONSIENTE CON SV: TA 146/105  FR 80  FC 75   SAT 63   : CABEZA  CONJUNTIVAS
HIPOCROMICAS ,  PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR
CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTAD  PARA RESPIRAR CON RSCS
RITMICOS  RSRS SIN AGREGADOS  , ABDOMEN : BLANDO DEPRESIBLE CON   RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES:  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIEMBRO   INFERIOR  EXPLORADO  ;
NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

ULTIMOS  PARACLINICOS
27/02/16
-UROCULTIVO

NEGATIVO A LAS 60 HORAS DE INCUBACION.

-POTASIO   4.08  mEq/L

ANALSIS :
PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , CON REPORTE DE UROCULTIVO NEGATIVO , SE ESPERA AUTORIZACION DE HEMODIALISIS AMBULATARIOS POR
EPS PARA DEFINIR EGRESO  POR LO TANTE  SE CONTINUAN SESIONES DE   HEMODIALISIS  EN NUESTRA    UNIDAD  RENAL MIENTRAS
SE  ENCUENTRA  HOSPITALIZADO
 SE  SOLICITA  SESION DE  HEMODIALISIS   CON  BICARBONATO.

DIETA PARA RENAL CRNICO

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

02/03/16 09:19 205Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

URGENCIA VITAL :

N180

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 3,0000

HOSPITALARIA

BOGOTA

HAB.COMPARTID
A

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE QUIEN PADECE DE INSUFICIENCIA RENAL CRONICA ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , CON REPORTE DE UROCULTIVO NEGATIVO , SE ESPERA AUTORIZACION DE HEMODIALISIS AMBULATARIOS POR
EPS PARA DEFINIR EGRESO POR LO TANTE SE CONTINUAN SESIONES DE HEMODIALISIS EN NUESTRA UNIDAD RENAL MIENTRAS
SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO
 SE SOLICITA SESION DE HEMODIALISIS CON BICARBONATO.

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

02/03/16 07:24 02/03/16 07:24

25 AÑOS - 7 MESES - 2 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

206

1151593Ingreso:

02/03/16 11:24

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE TOLERANDO VIA ORAL YCOMPLEMENTO NUTRICIONAL SE CONTINUA CON IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

NIEVES ACOSTA ARIANES BEATRIZ

22733793

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 2 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

207

1151593Ingreso:

02/03/16 21:43

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO   PARA FOMURLACION.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

100 MG VO CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 MG VO CADA DIA 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

150 MG VO CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000 U SC CADA 48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000 U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300 MG CADA 12 HORAS 2HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

25 MG VO CADA DIA 3metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 MG VO CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG VO EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2 MG VO CADA 8 HORAS 6Prazosina 1 mg Tableta11118044

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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15 MG VO EN LA TARDE 3predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 MG VO EN LA MAÑANA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

PASAR A 10 CC/H 3Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

208

1151593Ingreso:

03/03/16 00:05

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE  FOLIO   PARA FOMURLACION.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

100 MG VO CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 MG VO CADA DIA 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA11114010

150 MG VO CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000 U SC CADA 48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000 U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300 MG CADA 12 HORAS 2HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

25 MG VO CADA DIA 3metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 MG VO CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG VO EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2 MG VO CADA 8 HORAS 6Prazosina 1 mg Tableta11118044

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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15 MG VO EN LA TARDE 3predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 MG VO EN LA MAÑANA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

PASAR A 10 CC/H 3Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

209

1151593Ingreso:

03/03/16 09:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL CON BUENA TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA IGUAL MANEJO
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO NEPRO BP 1 VEZ AL DÍA
Quedamos Atentos A Evolución

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4
(PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1
LATA

1Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con
enfermedad renal lata 237 mL (NEPRO BP) CM141001

11115007

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 3 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

210

1151593Ingreso:

03/03/16 10:35

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA

PACIENTE DE 25 AÑOS    CON DIAGNOSTICOS:

1. SINDROME ANEMICO
2. NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
3. INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
4. L.E.S.
5. NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
6. SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/ PACIENTE QUIEN REFIERE  MUCHO MEJOR HA TOLERADO LA VIA ORAL NO HA PRESENTADO PICOS FEBRILES QUIEN ESTA
TOLERANDO DIALISIS

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRATADO CONSIENTE CON SV: TA 136/98   FR 19  FC 63     : CABEZA  CONJUNTIVAS
HIPOCROMICAS ,  PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR
CON CATETER YUGULAR DERECHO CUBIERTO SECO , TORAX: SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTAD  PARA RESPIRAR CON RSCS
RITMICOS  RSRS SIN AGREGADOS  , ABDOMEN : BLANDO DEPRESIBLE CON   RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES:  CON EDEMA GRADO 2 CON FOVEA EN MIEMBRO   INFERIOR  EXPLORADO  ;
NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

ULTIMOS  PARACLINICOS
-26/02/16 UROCULTIVO NEGATIVO A LAS 60 HORAS DE INCUBACION
-25/02/16 PROTEINURIA DE 24 HORAS 1923.87  mg/24h, CON UN VOL. ORINA 24 HORAS 300  ml/24 h

ANALSIS :
PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA , QUIEN REQUIERE QUE SE LE AUTORIZE POR PARTE DE SU EPS HEMODIALISIS 3 VECES POR SEMANA  DE MANERA
CRONICA DEBIDO A QUE DURANTE ESTANCIA HOSPITALARIA SE DOCUEMNTO INSUFICIENCIA RENAL ESTADIO 5 POR TFG 14 ML/MIN
CON INIDCACION DE DIALISIS , SE REQUIERE ESTA AUTORIZACION PARA DEFINIR EGRESO HOSPITALARIO ,POR EL MOMENTO SE
CONTINUA TERAPIA DE REEMLAZO RENAL ,  SE  REALIZARAN  HEMODIALISIS   EN NUESTRA    UNIDAD  RENAL MIENTRAS  SE
ENCUENTRA  HOSPITALIZADO

DIETA PARA RENAL CRONICO

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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SOLICITUD DE AUTORIZACION DE TRATAMIENTO

Acompañante:

Lugar Residencia:

Contributivo

NIVEL IMasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Enfermedad_General

03/03/16 10:35 210Folio:

Fecha de Ingreso:

AMPARO   TRASLAVIÑA

Causa Externa:

1151593

Fec. Nacimiento:

4682804

Entidad:

Ingreso:

Dirección:

Edad:

CRA 88 F 41 39 SUR

Telefono:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Nombre del Paciente:

CAFESALUD EPS - PLAN-800140949-6

Sexo:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA

Nivel/Estrato:

INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

URGENCIA VITAL :

N180

DIAGNOSTICOS:

Descripción Diagnostico Observaciones

LUGAR: 2,0000

AMBULATORIA

BOGOTA

ESTANCIA APROXIMADA :

UBICACION DEL PACIENTE PARA INTERVENCION REQUERIDA :

SI

AUTORIZACION PARA: PROCEDIMIENTOS

FECHA DE SOLICITUD TRAMIENTO:

Tipo Vinculación:

Fec. Registro:

21/01/2016 3:10:03 p. m.

FECHA DE HOSPITALIZACION:

TRATAMIENTO O INTERVENCION REQUERIDA:

HEMODIALISIS CRONICA AMBULATORIA, 3 VECES X SEMANA EN UNIDAD RENAL ASIGNADA X EPS

SOLICITUD DE EXAMENES:

PACIENTE CON LES E IRC EN HEMODIALISIS, TASA FILTRACION GLOMERULAR 14 mL/MIN

TIEMPO DE INICIACION Y EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD ACTUAL :

03/03/16 08:08 03/03/16 08:08

25 AÑOS - 7 MESES - 3 DÍAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BRICEÑO CAÑON ROBERT LEONY

79343948

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

211

1151593Ingreso:

04/03/16 00:03

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO PARA FOMURLACION.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE
ORGANOS O SISTEMAS

M321

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

100 MG VO CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 MG VO CADA DIA 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

150 MG VO CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

2000 U SC CADA 48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000 U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300 MG CADA 12 HORAS 2HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

25 MG VO CADA DIA 3metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 MG VO CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG VO EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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2 MG VO CADA 8 HORAS 6Prazosina 1 mg Tableta11118044

15 MG VO EN LA TARDE 3predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 MG VO EN LA MAÑANA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

PASAR A 10 CC/H 3Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804UNIDAD RENAL Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

212

1151593Ingreso:

04/03/16 09:37

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION NEFROLOGIA

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

NEFROLOGIA
PACIENTE QUIEN INGRESA A CLINICA DE OCCIDENTE POR ASTENIA ADINAMIA Y SINDROME FEBRIL CON POSTERIOR CUADRO DE
SEPSIS QUIEN FUE TRATADA EN UCI , CON IRT DURANTE HOSPITALIACION QUE REQUIRIO HEMODIALISIS EN EL MOMENTO CON
DIAGNOSTICOS

INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

S/  PACIENTE QUIEN REFIERE SENTIRSE MUCHO MEJOR NIEGA PICO FEBRILES , DISURIA ESCASA OCASIONAL , DEPOSICIONES
POSITIVAS QUIEN HA TOLERADO LA VIA ORAL

O/ BUEN ESTADO GENERAL AFEBRIL HIDRTADO CONSIENTE CON SV: TA 125/75   FR 20  FC 65    SAT 92%
CABEZA    PALIDEZ  MUCOCUTANEA   , MUCOSA ORAL HUMEDA , CUELLO SIN MASAS SIN SIGNOS DE INJURGITACION YUGULAR, TORAX:
SIMETRICOS SIN SIGNOS DE DIFICULTDA PARA RESPIRAR CON RSCS RITMICOS    S2  REFORZADO ,  , ABDOMEN :    CON   PANICULO
ADIPOSO  RUIDOS INTESTINALES ++, NO VICEROMEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL ,   EXTREMIDADES  CON EDEMA
GRADO 2 CON FOVEA EN MIMEBRO   INFERIOR  EXPLORADO  ; NEUROLOGICO  SIN    DEFICIT   SENSITIVO  NI MOTRO APARENTE .

ULTIMOS PARACLINICOS :

-02/03/16
POTASIO SERICO 4.08  mEq/L
-26/02/16
UROCULTIV
NEGATIVO A LAS 60 HORAS DE INCUBACION.
-25/02/16
PROTEINURIA DE 24 HORAS 1923.87  mg/24h,VOL. ORINA 24 HORAS 300  ml/24 h.

ANALSIS :

PACIENTE   QUIEN PADECE  DE  INSUFICIENCIA  RENAL CRONICA  ESTADIO 5 EN TERAPIA DE HEMODIALISIS SECUNDARIA A
NEFROPATIA LUPICA ,EPS YA AUTORIZO HEMODIALISIS AMBULATORIAS EN NUESTRA UNIDADA RENAL LOS DIAS MARTES-JUEVES-
SABADO POR LO QUE SE DECIDE DAR EGRESO.  SE  CONTINUAR  MANEJO  EN  NUESTRA  UNIDAD  RENAL

PLAN:
-SALIDA
-CONTROL POR NEFROLOGIA

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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DIETA PARA RENAL CRONICO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SALIDA

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL DIA 30predniSONA 50 MG TABLETA11108007

2 TABLETAS VIA ORAL CADA 8 H 180Prazosina 1 mg Tableta11118044

1 TABLETA VIA ORAL CADA 12 H 60niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

- HEMODIALISIS  3  X SEMANA-CARBONATO DE
CALCIO 600  MG  TAB  1  TAB   VO  CADA COMIDA
-CALCITRIOL  0,5  UG  CAPSULAS  1  CAPSULA  VO
DIA - ACIDO  FOLICO    TABS   X 1 MG  1  TAB VO
DIA ,-ERITROPOYETINA  X  2000  U   1  AMPOLLA
SUBCUTANEA  CADA 3  DIA

1

MEDIA TABLETA VO CADA 12 H 30metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL DIA 30CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

TOMAR 1 ATBELTA VIA ORAL DIA 30Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL DIA 30ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ PABON RAFAEL EDUARDO

79280609

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

213

1151593Ingreso:

04/03/16 09:56

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx.
1. LES.
2. NEFROPATIA LUPICA.
3. Derrame pleural escaso bilateral.
4. TVP DESCARTADO
5. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.
6. SIND EMETICO.

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.
Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnostico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, LATA X 237 ml PASAR 1 LATA + DIETA.
Con el fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición
clínica del paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE EL DIA DE AYER NO HA CONSUMIDO FORMULA NUTRICIONAL POR LO QUE EL DIA DE HOY NO SE FORMULA, SE
EXPLICA LA IMPORTANCIA DEL CONSUMO DE FORMULA NUTRICIONAL. PACIENTE CON EGRESO POR LO QUE SE ENTREGAN
RECOMENDACIONES NUTRICIONALES

PLAN:
DIETA + CVO NEPRO BP 1 VEZ AL DÍA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

REQUIERE SOPORTE NUTRICIONAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GOMEZ RUIZ JULY ALEJANDRA

1023864290

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NUTRICION Y DIETÉTICA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

214

1151593Ingreso:

04/03/16 10:46

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR INCPACIDAD MEDICA

SIGNOS VITALES

,00,00

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR INCPACIDAD MEDICA

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SALIDA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

215

1151593Ingreso:

04/03/16 10:51

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR CITAA CONTROL CONSULTA EXTERNA POR ESPECILIDADES TRATANTES

SIGNOS VITALES

,00,00

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR CITAA CONTROL CONSULTA EXTERNA POR ESPECILIDADES TRATANTES

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR CITAA CONTROL CONSULTA EXTERNA POR ESPECILIDADES TRATANTES

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

HO-337 - TERCERO NORTE NEFROLOGIA

CITA CONSULTA EXTERNA SOLICITAR EN EPS

Observaciones:

Motivo:

HO-337 - TERCERO NORTE MEDICINA INTERNA

CITA CONSULTA EXTERNA SOLICITAR EN LA EPS

Observaciones:

Motivo:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 Folio:216 C00010Fecha impresión:4/08/2021 4:12:36 p. m. 449/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

216

1151593Ingreso:

04/03/16 11:31

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

NUTRICION

PLAN DE MANEJO

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS CON Dx. MEDICOS DE:
INSUFICIENCIA RENAL RONICA ESTADIO 5
TERAPIA DE HEMODIALISIS
SINDROME ANEMICO
NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V
L.E.S.
NEUMONIA BASAL DERECHA TRATADA
SINUSITIS MAXILAR DERECHA TRATADA

LABORATORIO: POTASIO SERICO 4.08 mEq/L NITROGENO UREICO 41.8 mg/dl CREATININA 3.85 mg/dl
LEUCOCITOS : 10.40 x 10^3/uL Val/Ref: 5.00 - 10.00 %LINFOCITOS : 9.4 % Val/Ref: 17.00 - 45.00 %
NEUTROFILOS: 75.3 % Val/Ref: 55.00 - 70.00 HEMOGLOBINA : 7.1 g/dL Val/Ref: 13.00 - 18.00 HEMATOCRITO : 20.9
% Val/Ref: 42.00 - 52.00

En valoración antropométrica:
Peso actual: 80kg
Peso usual referido: 86 kg
Porcentaje de pérdida de peso: 7% PERDIDA SIGNIFICATIVA DE PESO
Talla por brazada=1.68 MTS (82 CMS)
IMC: 28kg/mts SOBREPESO
Circunferencia del Brazo: 23 cms deficiencia moderada.

Diagnóstico Nutricional SOBREPESO. Paciente al examen físico con notoria pérdida de masa magra y de panículo adiposo en
extremidades, reservas musculares y de grasa disminuidas en un 80%. Últimos resultados de laboratorios refieren niveles
elevados de azoados, hemoglobina y hematocritos bajos Para un diagnóstico de ANEMIA, Se entrega recomendaciones
nutricionales al paciente sobre alimentación, Analizando interdisciplinariamente el grado de compromiso del estado nutricional
se indica el inicio de soporte nutricional por vía oral con ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES
CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADIO 5 (DIALISIS) NEPRO AP, LATA X 237 ml 1 LATA AL DIA + DIETA. Con el
fin de asegurar el cubrimiento de sus necesidades nutricionales y evitar complicaciones que deterioren la condición clínica del
paciente y disminuir el riesgo a estancia hospitalaria prolongada asociada a desnutrición.
PACIENTE CONSUME FORMULA NUTRICIONAL CON BUENA TOLERANCIA POR LO QUE CONTINUA IGUAL MANEJO
AMBULATORIO, SE ENTREGA NO POS PARA CONTINUAR MANEJO EN CASA
SE INDICA AL PACIENTE DOSIS Y CONSUMO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

PLAN:
DIETA + CVO NEPRO AP 1 VEZ AL DÍA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

manejo ambulatorio

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS
ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD
RENAL CRONICA EN ESTADIO 5  (DIALISIS)
NEPRO AP, LATA X 237 ml 1 LATA AL DIA

90ALIMENTO PARA PROPOSITOS MEDICOS ESPECIALES DE
PACIENTES CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN ESTADO
5 (DIALISIS) NEPRO AP LATA 237 ML CM140902

11111032

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

MANEJO AMBULATORIO

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TARON PINEDA REMBERTO EDUARDO

73189148

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

217

1151593Ingreso:

04/03/16 11:58

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR FORMULACION MEDICA DE SALIDA

SIGNOS VITALES

,00,00

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR FORMULACION MEDICA DE SALIDA

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SE ABRE FOLIO PARA GENERAR FORMULACION MEDICA DE SALIDA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

10 MG CADA 8 HORAS 30loRAtadina 10 MG TABLETA11122011

APLICAR DOS VECES DIA POR 15 DIAS 1hidrocORTISOna ACETATO 1% CREMA 15 G TOPICA11117014

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

HO-337 - TERCERO NORTE DERMATOLOGIA

DIAGNOSTICOSMotivo:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SOLICITAR CITA EN EPS

ESTRIAS POST ANASARCA
DERMATITIS

Observaciones:

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

.

.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

.

.

.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

.

.

.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RODRIGUEZ MIRANDA EMIR ABDUL

80797583

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 4 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

218

1151593Ingreso:

04/03/16 23:59

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIO  PARA FOMURLACION.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

100 MG VO CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 MG VO CADA DIA 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

150 MG VO CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

20  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETA11118019

2000 U SC CADA 48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000 U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300 MG CADA 12 HORAS 2HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

25 MG VO CADA DIA 3metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

30 MG VO CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG VO EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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2 MG VO CADA 8 HORAS 6Prazosina 1 mg Tableta11118044

15 MG VO EN LA TARDE 3predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 MG VO EN LA MAÑANA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

PASAR A 10 CC/H 3Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 5 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

219

1151593Ingreso:

05/03/16 00:06

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

SE ABRE FOLIOPARA FMURLACION.

.

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADON390

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

FIEBRE, NO ESPECIFICADAR509

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

100 MG VO CADA DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

1 MG VO CADA DIA 1Acido foLIco 1 MG tableta11111001

TOMAR UNA TABLETA CADA DIA 1Atorvastatina x 40 mg Tableta11118066

150 MG VO CADA DIA 1CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

20  mg VO CADA DIA 1ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETA11118019

UNA CADA 12 H 1Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa Prellena11111008

2000 U SC CADA 48 H 1ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION
AMPOLLA

11111010

5000 U SC CADA 12 HORAS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

300 MG CADA 12 HORAS 2HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO
GRAGEA

11111016

25 MG VO CADA DIA 3metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta11118034

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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30 MG VO CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG VO EN AYUNAS 1OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA11114030

2 MG VO CADA 8 HORAS 6Prazosina 1 mg Tableta11118044

15 MG VO EN LA TARDE 3predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

50 MG VO EN LA MAÑANA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

UNA CADA 12 H 1Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable
ampolla

11114034

PASAR A 10 CC/H 3Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

LARA GUERRA EMPERATRIZ

32769706

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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4682804TERCERO NORTE Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 7 MESES - 5 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

220

1151593Ingreso:

05/03/16 10:50

Fecha de Ingreso: 21/01/2016 15:10

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION
HOSPITALIZACION - PISOS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

4682804Tel :

Acompañante:Responsable:

MAMA

4682804

PACIENTE CON IRC
SALIDA EL DIA AYER

N

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

N

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ROBAYO GARCIA ADRIANA MARIA

52021893

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: NEFROLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

221

1273923Ingreso:

10/07/16 02:44

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

HISTORIA CLINICA
INGRESO

Parentesco:

Ocupación: EMPLEADO BOGOTA  (BOGOTA)

Dirección :

Tel :

Departamento - Municipio:

Acompañante:

Entidad Aseguradora: CAFESALUD EPS

Responsable:

Tel. Responsable :

FRECUENCIA CARDIACA: GLASGOW:

TENSION ARTERIAL:TALLA:

TEMPERATURA:

106 5160 160

REVISION POR SISTEMAS

DOLOR DE LA REGIO DNE EL HEMITROAX IZQUIERDO DYE LA REGION DE EL TROAX ANTERIOR IZQUIERDO DISNES Y SIN
DIAFROESI Y SIN FRIALDAD

MOTIVO DE CONSULTA  y ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD QUE INGREA A ESTE SERVICIO POR CLINICA DE DOLOR TIPO OPRSIVO QUE DURO 20 MINUTOS
DURANTE EL PROCEOS DE LA DIALSI QUE SE LE ESTABA REALIZANDO Y EL PACIENE REFIE SENTIRE CON DISENA EN EL MOMENTO
POSTERIRO A QUE SE LE INICIO EL DOLOR MOTIVO POR ELCUAL ES DIRECCIONAO A ESTE SERVICIO DE URGENCIA ELA DIA DE HOY

PESO: FRECUENCIA RESPIRATORIA :

SIGNOS VITALES

78

NORMOCNFIGRUASDO

EUTROFICAS SON LESIIONES EN LA PIEL MICROPAPAUTELS GERNALIZADA

PIEL Y FANERAS

BLANDO SIN MASAS O MEGALIS NO IRRITACION PERITONEAL

LESIOENS MICROPAPUALRES YCOSTROS GENERALIZDAS

/15

/

NEUROLOGICO

NO HAY DEFICIT SENCITIOVO O MOTOR APARENTE GLASGOW 15 /1 5

36,0

EXAMEN FISICO

20

15

CABEZA Y CUELLO

GENITOURINARIO

EXTREMIDADES

NORMOCEFLO CON MUCOAS ORAL HUMEDA PUPILAS ISOCORICA NORMORREACTIVAS ALA LUZ

ABDOMEN

CARDIO
PULMONAR

RSCSRS SIN SOPLOS PULMONES VENTILADOS SIN PRESENCIA DE SOBREAGREGADOS

ESCALA ANALOGA DEL DOLOR: 5

Paciente con riesgo de enfermedad mental o suicidio?

DESCRIPCION

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GONZALEZ POLANCO OSNAIRO

73242082

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR PRECORDIALR072

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADAN189

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)I10X

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

TOARM 300 MG VIA ORAL AHORA 3ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

TOAMR 300 MG VIA ORAL AHORA 4Clopidogrel 75 mg Tableta11118015

APCLAIR 60 MG SC  AHORA 1Enoxaparina 60 mg Solucion Inyectable Jeringa Prellena11111009

OBSERVACIONCATEETR SALINIZADO DEJAR EN
POSICIO NDE DECUBITO SUPINOSALICILICO  300
MG VIA AHROA CLOPIDOGREL  300 MG VIA ORAL
AHORAENOXAPRINA  60 MG SC  CACDA 12 HROAS
CH   TROPONINA   AHROA YALAS 6 DE LA
MAÑANA  DIMERO D EKG AHORA Y EN   2 HROAS
CSV   YAC

1

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

AHORA 1LABORATORIO TROPONINA TT19959

1DIMERO D POR EIATO4219

EN  6  HORAS 1LABORATORIO TROPONINA TT19959

TOMAR  EKG EN 2 HORA DESDE EL INGRESO 1PROC. CARDIOLOGIA Y HEMODINAMIA ELECTROCARDIOGRAMAT25102

1LABORATORIO CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA
HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA

T19304

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

TROPONINA Ths: 0.025  ng/ml... Coment:                         VALOR DE REFERENCIA MENOR A 0.014 ng/mL
CONFIRMAR A LAS TRES HORAS.TECNICA:   ELECTROQUIMIOLUMINISCENCIA.                  INTERPRETAR LOS
RESULTADOS DE ACUERDO A NUEVAS UNIDADES Y NUEVO VALORES DE REFERENCIA.

10/07/2016 4:45:03 a. m.

10/07/2016 7:47:00 a. m.

T19959

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

DIMERO D MEMO... Coment: RESULTADO: MAYOR DE 4 mg/L                      VALOR DE REFERENCIA:
NEGATIVO:MENOR 0.50 mg/L                        TECNICA: ENSAYO INMUNOTURBIDIMETRICO

10/07/2016 4:55:02 a. m.

10/07/2016 7:47:11 a. m.

TO4219

Descripción:

Interpretación:

Fecha Interpretación:

TROPONINA Ths: 0.026  ng/ml... Coment:                         VALOR DE REFERENCIA MENOR A 0.014 ng/mL
CONFIRMAR A LAS TRES HORAS.TECNICA:   ELECTROQUIMIOLUMINISCENCIA.                  INTERPRETAR LOS
RESULTADOS DE ACUERDO A NUEVAS UNIDADES Y NUEVO VALORES DE REFERENCIA.

10/07/2016 7:30:14 a. m.

10/07/2016 7:47:38 a. m.

T19959

Descripción: SERIE BLANCA *  LEUCOCITOS       : 14.69  x 10^3/uL  Val/Ref: 5.00 - 10.00%LINFOCITOS      : 9.1  %  Val/Ref:
17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 81.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS

10/07/2016 4:30:19 a. m.T19304

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GONZALEZ POLANCO OSNAIRO

73242082

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretación:

Fecha Interpretación:

17.00 - 45.00%NEUTROFILOS: 81.9  %  Val/Ref: 55.00 - 70.00% MXD: 0.0  %  Val/Ref: 1.00 - 9.00% EOSINOFILOS
0.10  %  Val/Ref: 1.00 - 5.00% BASOFILOS 0.30  %  Val/Ref: 0.00 - 2.00% MONOCITOS 8.60  %  Val/Ref: 3.00 -
14.00LINFOCITOS # ABS: 1.34  x10^3/uLNEUETROFILOS #ABS: 12.02  x10^3/uLMXD # ABS: 0.00  x10^3/uL
Val/Ref: 0.10 - 0.90EOSINOFILOS  # ABS 0.01  x10^3/uLBASOFILOS # ABS 0.05  x10^3/uLMONOCITOS # ABS 1.27
10^3/uLSERIE ROJA *  GLOBULOS ROJOS  : 4.69  x10^6/uL  Val/Ref: 4.50 - 5.00HEMOGLOBINA     : 13.8  g/dL
Val/Ref: 13.00 - 18.00HEMATOCRITO     : 40.6  %  Val/Ref: 42.00 - 52.00VOL.CORP.MEDIO : 86.6  fL  Val/Ref: 89.00 -
95.00HGB.CORPUSCULAR MEDIA: 29.4  pg  Val/Ref: 27.00 - 33.00CONC.HGB.CORP.MEDIA: 34.0  g/dL  Val/Ref: 32.00
- 34.00ANCHO  DISTRIB ERITROCITOS CV: 14.0  %  Val/Ref: 11.60 - 15.50SERIE PLAQUETARIA .  PLAQUETAS         :
231  x10^3/uL  Val/Ref: 150.00 - 450.00VOL.MEDIO PLAQUETARIO: 9.90  fLRETICULOCITOS # 0.00  FRACCION DE
RETICULOSCITOS INMADUROS 0.00  HEMOGLOBINA RETICULOCITARIA 0.00  RDW-SD 43.00  fL... Coment:

10/07/2016 7:46:51 a. m.

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-102 - URGENCIAS ADULTO 027 - MEDICINA INTERNA

OBSERVAION REANIMACION

Observaciones:

Motivo:

TIPO

2

INDICACIONES MEDICAS

SE DEJA EN OBSERVACION

NIVEL TRIAGE :

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

FECHA TRIAGE : NO. TRIAGE :

MOTIVO CONSULTA :

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GONZALEZ POLANCO OSNAIRO

73242082

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

222

1273923Ingreso:

10/07/16 02:46

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

EKG RITO SINSUAL NO ONDAS DE ISQUEMIA NO ONDAS DE LESION NO ODNAS DE NECROSIS NO ONDAS FC  78
SE CONSIER DEJAR EN OBSERVAION SYE TOAMR  EKG CONTROL Y CURVA DE TROPONINA

EKG RITO SINSUAL NO ONDAS DE ISQUEMIA NO ONDAS DE LESION NO ODNAS DE NECROSIS NO ONDAS FC  78
SE CONSIER DEJAR EN OBSERVAION SYE TOAMR  EKG CONTROL Y CURVA DE TROPONINA

SIGNOS VITALES

,00,00

EKG RITO SINSUAL NO ONDAS DE ISQUEMIA NO ONDAS DE LESION NO ODNAS DE NECROSIS NO ONDAS FC  78
SE CONSIER DEJAR EN OBSERVAION SYE TOAMR  EKG CONTROL Y CURVA DE TROPONINA

EKG RITO SINSUAL NO ONDAS DE ISQUEMIA NO ONDAS DE LESION NO ODNAS DE NECROSIS NO ONDAS FC  78
SE CONSIER DEJAR EN OBSERVAION SYE TOAMR  EKG CONTROL Y CURVA DE TROPONINA

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

EKG RITO SINSUAL NO ONDAS DE ISQUEMIA NO ONDAS DE LESION NO ODNAS DE NECROSIS NO ONDAS FC  78
SE CONSIER DEJAR EN OBSERVAION SYE TOAMR  EKG CONTROL Y CURVA DE TROPONINA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GONZALEZ POLANCO OSNAIRO

73242082

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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EKG RITO SINSUAL NO ONDAS DE ISQUEMIA NO ONDAS DE LESION NO ODNAS DE NECROSIS NO ONDAS FC  78 SE
CONSIER DEJAR EN OBSERVAION SYE TOAMR  EKG CONTROL Y CURVA DE TROPONINA

NIVEL TRIAGE:

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

GONZALEZ POLANCO OSNAIRO

73242082

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1273923 Folio:223 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:12:39 p. m. 463/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

223

1273923Ingreso:

10/07/16 07:47

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

SE ABRE FOLIO PARA FORMULACION DEL DIA

SIGNOS VITALES

,00,00

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR PRECORDIALR072

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

20 CC HORA 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

100 MG DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

80 MG DIA 1Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa Prellena11111008

20 MG DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

CLOROQUINA 250 MG DIA 1

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RENGIFO DEVIA RONALD RAUL

93239493

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

30 MG CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

1 MG CADA 12 HORAS 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1LABORATORIO TROPONINA TT19959

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

TROPONINA Ths: 0.027  ng/ml... Coment:                         VALOR DE REFERENCIA MENOR A 0.014 ng/mL
CONFIRMAR A LAS TRES HORAS.TECNICA:   ELECTROQUIMIOLUMINISCENCIA.                  INTERPRETAR LOS
RESULTADOS DE ACUERDO A NUEVAS UNIDADES Y NUEVO VALORES DE REFERENCIA.

10/07/2016 12:20:27 p. m.T19959

10/07/2016 8:54:51 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RENGIFO DEVIA RONALD RAUL

93239493

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1273923 Folio:224 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:12:40 p. m. 465/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

224

1273923Ingreso:

10/07/16 08:06

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

SS RX. DE TORAX.

SIGNOS VITALES

,00,00

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR PRECORDIALR072

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1RADIOLOGIA  TORAX (PA O P A Y LATERAL). REJA COSTALT21201

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción: Previa verificación de Correctos y entrega de derechos y deberes se procede a la toma de Radiografia de
Tórax:Tráquea central.Silueta cardíaca de tamaño normal.No hay consolidaciones ni derrames.Se observa  un catéter

12/07/2016 6:40:00 a. m.T21201

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RENGIFO DEVIA RONALD RAUL

93239493

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretacion:

Fecha Interpretación:

subclavio derecho cuyo extremo distal se  encuentra alojado en aurícula derecha.Óseo sin alteraciones.Elementos de
monitoria externa.Cordialmente,DR. FERNANDO MELENDEZ MEDICO RADIOLOGOJg

12/07/2016 10:16:37 a. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RENGIFO DEVIA RONALD RAUL

93239493

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 467/492C00002Fecha impresión:4/08/2021 4:12:40 p. m.Folio: 225 DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

225

1273923Ingreso:

10/07/16 10:44

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

Responsable: Acompañante:

Tel :

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

112

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  / 51

DIETA

EKG  SINUSAL  NO  SIGNOS  DE  ISQUEMIA  O  LESION,
CH LEUCOCITOIS,  NEUTROFILIA,  TROPOMNINA INICIAL  Y  DE  CONTROL  POSITIVAS,  SIN  CURVA,
RX  TORAX  SIN  EVIDENCIA  DE  COMPROMISO  PLEURAOL  PULMONAR
DIMERO  DE  D  POSITIVO
DX  DOLOR  TORACICO A  ESTUDIO, IRC  EN  HEMODIALISIS,  LES,   P/  DESCARTAR  EMBOLISMO  PULMONAR
P/  SS  ANGIOTAC  DE  TORAX

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

80 FRECUENCIA RESPIRATORIA : 18

MEDICINA  INTERNA:
PACIENTE CON  CUADRO  DE    DOLOR TIPO OPRESIVO  HACE   6  HORAS,  DURANTE EL PROCESO DE  LA HEMODIALSIS ASOCIADO
A  DISNEA,  INTENSIDAD  8/10

ANT
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA
QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE  IZQUIERDI
MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA AMLODIPINO  ENELAPARIL
TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

ALERTA,  AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOMEGALIAS, NO
INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES SIN EDEMAS, BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO SIGNOS
MENINGEOS.

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

DESCARTAR   TEP

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 468/492C00002Fecha impresión:4/08/2021 4:12:40 p. m.Folio: 225 DIRECCION

Planifica?

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EMBOLIA PULMONAR SIN MENCION DE CORAZON
PULMONAR AGUDO

I269

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES

Observación Cant

SS  ANGIOTAC  DE  TORAXC 1TOMOGRAFIA TORAXT21712

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

Una vez informados los derechos del paciente se procede a realizar ANGIOTOMOGRAFÍA DE TÓRAX:Se realizaron
cortes axiales sagitales y coronales desde el opérculo torácico hasta  el receso diafragmático  posterior   a la
administración del medio de contraste con los siguientes hallazgos:Se logró una adecuada pacificación de las
arterias pulmonares y sus ramas segmentarias y subsegmentarias visualizándose permeables sin defectos de
llenado.El diámetro transverso del tronco de la pulmonar es de 35 mm.Los troncos supraaórticos está preservado.El
calibre y trayecto de la aorta es normal.La densidad del parénquima pulmonar sin evidencia de lesiones focales ni
difusas de reciente aparición.Cambios degenerativos de la columna dorsalOPINIÓN:   ESTUDIO NEGATIVO
PARA TROMBOEMBOLISMO PULMONAR.SIGNOS DE HIPERTENSIÓN PULMONARDR ORLANDO GONZÁLEZMEDICO
RADIÓLOGO

12/07/2016 2:40:00 p. m.

12/07/2016 3:29:59 p. m.

T21712

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

MEDICINA INTERNA:
PACIENTE CON CUADRO DE DOLOR TIPO OPRESIVO HACE 6 HORAS, DURANTE EL PROCESO DE LA
HEMODIALSIS ASOCIADO A DISNEA, INTENSIDAD 8/10

ANT
PATOLOGICO LES , IRC EN DIALISS HTA
QUIRUGICO MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE IZQUIERDI
MEDICAMETNO PREDNISOLONA CLOROQUINA MICOFENOALTO ATORVATTINA AMLODIPINO ENELAPARIL
TOXICO FUAMDRO DE CIGARRILLOS

ALERTA, AFEBRIL E HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
C/C ESCLEROTICAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS,MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN
ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
C/P RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDO RESPIRATORIO CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS.
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
EXTREMIDADES MOVILES SIN EDEMAS, BUENA PERFUSION DISTAL.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, MOVILIZA SIMETRICAMENTE LAS 4 EXTREMIDADES. NO
SIGNOS MENINGEOS.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

EKG SINUSAL NO SIGNOS DE ISQUEMIA O LESION,
CH LEUCOCITOIS, NEUTROFILIA, TROPOMNINA INICIAL Y DE CONTROL POSITIVAS, SIN CURVA,
RX TORAX SIN EVIDENCIA DE COMPROMISO PLEURAOL PULMONAR
DIMERO DE D POSITIVO
DX DOLOR TORACICO A ESTUDIO, IRC EN HEMODIALISIS, LES, P/ DESCARTAR EMBOLISMO PULMONAR
P/ SS ANGIOTAC DE TORAX

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

226

1273923Ingreso:

10/07/16 12:02

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

SS AZOADOS

SIGNOS VITALES

,00,00

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR PRECORDIALR072

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1LABORATORIO NITROGENO UREICOT19749

1LABORATORIO SUERO. ORINA Y OTROS (CREATININA)T19290

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción: NITROGENO UREICO 33.5  mg/dl  Val/Ref: 6.00 - 23.00... Coment: METODO :  CINETICO

10/07/2016 12:30:09 p. m.T19749

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RENGIFO DEVIA RONALD RAUL

93239493

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretacion:

Fecha Interpretación: 10/07/2016 8:54:40 p. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

CREATININA 5.00  mg/dl  Val/Ref: 0.67 - 1.17... Coment: METODO : CREATININA PLUS

10/07/2016 12:30:09 p. m.T19290

10/07/2016 8:53:25 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

RENGIFO DEVIA RONALD RAUL

93239493

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1273923 Folio:227 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:12:41 p. m. 471/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

227

1273923Ingreso:

10/07/16 20:59

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

EVOLUCION REANIMACION NOCHE

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD CON Dx:

1) DOLOR TORACICO A ESTUDIO ( BAJA PROBABILIDAD RIESGO INTERMEDIO)
1.1 TEP A DESCARTAR
1.2 ANTECEDENTE DE TVP ( ENERO 2015)
2) IRC ESTADIO 5 EN HMD
3) GLOMERULOPATIA LUPICA POR HC
4) HTA DE DIFICIL MANEJO SECUNDARIA

REFIERE SENTIRSE ASINTOMATICO , NIEGA ANGOR PECTORIS, NIEGA DISNEA, NIEGA PALPITACIONES, NIEGA DOLOR DE MIEMBROS
INFERIORES

C/C NORMOCEFALO, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS ESCLERAS ANICTERICAS, ISOCORIA BILATERAL, MUCOSAS HIDRATADAS,
ROSADAS, CUELLO MOVIL, NO ADENOPATIAS, NO INGURGITACION.

C/P TORAX NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, BIEN TIMBRADOS, NO SOPLOS, MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO SIN ANGREGADOS.

ABD// BLANDO, DEPRESIBLE, INDOLORO A LA PALPACION PROFUNDA, NO  MASAS NO MEGALIAS, PERISTALTISMO PRESENTE, NO
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EXT// EUTROFICAS, SIMETRICAS, NO EDEMA, PULSOS PRESENTES, PERFUSION DISTAL MENOR A 2 SEGUNDOS.

NEUROL// GLASGOW 15/15, NO DEFICIT MOTOR FOCAL NI SENSITIVO, NO SIGNOS DE IRRITACION MENINGEA, PARES CRANEALES
CONSERVADOS, ORIETADO EN TRES ESFERAS.

SIGNOS VITALES

140 80 79 18

36,50

15 94

,00

PACIENTE MASCULINO QUIEN CURSA SU TERCERA DECADA DE LA VIDA, POLIMORBIDO, QUIEN DURANTE LA DIALIASIS PRESENTA
CUADRO DE 2 EPISODIOS DE DOLOR TORACICO DE CORTA DURACION  (MENOR A 20 MIN) OPRESIVO NO IRRADIADO, SIN
DISAUTONOMIA CON RESOLUCION EXPONTANEA, AL INGERSO CON EKG SINUSAL SIN CAMBIOS QUE SUGIERAN ISQUEMIA, INFARTO O
SOBRECARGA, CON TROPONINAS POSITIVAS SIN CURVA DADO CONTEXTO PACIENTE RENAL; ANTECEDNETE DE TVP, ACTUALMENTE

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

°C

/ 15 ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BALLESTEROS HERNANDEZ OSCAR ANDRES

1030550092

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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SIN CLINICA DE LA MISMA, MAS SIN EMBARGO DADO RIESGO INTERMEDIO PARA TEP SE SOLICITA ANGIOTAC LA CUAL SE ENCUENTRA
PENDIENTE. EN EL MOMENTO PACIENTE CON EVOLUCION FAVORABLE, SIN COMPROMISO HEMODINAMICO NI VENTILATORIO, POR EL
MOMENTO CONTINUA MANEJO MEDICO INSTAURADO, VIGILANCIA CLINICA Y MONTIORIZACION CONTINUA. ATENTOS A EVOLUCION.

NVO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

DOLOR TORACICO A ESTUDIO

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EMBOLIA PULMONAR SIN MENCION DE CORAZON
PULMONAR AGUDO

I269 A DESCARTAR

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 MG CADA 12 HORAS 1Prazosina 1 mg Tableta11118044

30 MG CADA 12 HORAS 1niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

CLOROQUINA 250 MG DIA 1

20 MG DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

100 MG DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

30 CC HORA 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA AMP SC CADA 12 HRS 1HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

Codigo Descripción

SOLICITUD DE EXAMENES
Observación Cant

1LABORATORIO SODIOT19891

1LABORATORIO POTASIOT19792

1LABORATORIO GASES ARTERIALEST19482

RESULTADO DE EXAMENES Codigo Fecha

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

SODIO SERICO 139.00  mEq/L  Val/Ref: 135.00 - 145.00... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

10/07/2016 9:55:07 p. m.T19891

10/07/2016 10:52:29 p. m.

Descripción:

Interpretacion:

Fecha Interpretación:

POTASIO SERICO 4.53  mEq/L  Val/Ref: 3.50 - 5.10... Coment: METODO : ION SELECTIVO DIRECTO

10/07/2016 9:55:07 p. m.T19792

10/07/2016 10:52:21 p. m.

Descripción: GASES ARTERIALES:22+23:SE TOMA MUESTRA DE GASES ARTERIALES CON FIO2: 21%, QUE REPORTAN:PH     
:7.545PCO2 :19.2 mmHgPO2     :65 mmHgHCO3 :16 mmol/lBE       :-4.2 mmol/lSAO2   

10/07/2016 10:35:04 p. m.T19482

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BALLESTEROS HERNANDEZ OSCAR ANDRES

1030550092

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Interpretacion:

Fecha Interpretación:

:7.545PCO2 :19.2 mmHgPO2     :65 mmHgHCO3 :16 mmol/lBE       :-4.2 mmol/lSAO2   
:95 %P/F   :311 mmHg

10/07/2016 10:52:07 p. m.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BALLESTEROS HERNANDEZ OSCAR ANDRES

1030550092

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 10 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

228

1273923Ingreso:

10/07/16 22:52

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

PACIENTE CON DX ANOTADOS.

REPORTE PARACLINICOS

ELECTROLITOS NORMAL
GASIMETRIA ARTERIAL CON ALCALEMIA RESPIRATORIA, SIN TRASTORNO DE LA OXIGENACION.
CONTINUA IGUAL MANEJO.

SIGNOS VITALES

,00,00

.

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

INDICACIONES MEDICAS

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BALLESTEROS HERNANDEZ OSCAR ANDRES

1030550092

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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TIPO

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

BALLESTEROS HERNANDEZ OSCAR ANDRES

1030550092

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

229

1273923Ingreso:

11/07/16 10:29

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

PACIENTE MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD CON Dx:
EVOLUCION SALA DE REANIMACION

1.1 TEP  PROBABILIDAD INTERMEDIA
1.2 ANTECEDENTE DE TVP ( ENERO 2015)
2) IRC ESTADIO 5 EN HMD
3) GLOMERULOPATIA LUPICA POR HC
4) HTA DE DIFICIL MANEJO SECUNDARIA

paciente quien presento cuadro de dolor toracico, sensacion de disnea durante hemodialisis, tiene antcedente de tvp refiere
anticoagulado con enoxaparina hasta enero 2016, quien igualmente tiene atnecedente de enfermedad renal cronioca por nefropatia
lupica, en quien dadas caracteristicas, del cuadro clinico, con probabilidad intermedia para tep, con dialisis (M-J-S), en quien se considero
toma de angiotac previo a hemodalisis, por ahora, continua manejo medico establecido

SIGNOS VITALES

,00,00

renal

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

a descartar tep

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Planifica?

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EMBOLIA Y TROMBOSIS DE VENA NO ESPECIFICADAI829

INSUFICIENCIA RENAL TERMINALN180

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

UNA AMP SC CADA 12 HRS 2HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

30 CC HORA 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

100 MG DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

20 MG DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

CLOROQUINA 250 MG DIA 1

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

30 MG CADA 12 HORAS 2niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

1 MG CADA 12 HORAS 2Prazosina 1 mg Tableta11118044

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

paicente con cuadro de dolor toracico, disnea, sin elevacion de biomarcados, con curca no ascendente, en quien se
considero ante probabilidad intermedia para embolia pulmonar, llevara a angiotac el cual se realizara mañana previo a
hemodialisis

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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HIDRATACIÓN URGENCIAS

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 11
DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad Aseguradora:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Documento: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Nombres:

Departamento - Municipio:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

Contributivo

Enfermedad_General

230

1273923Ingreso:

11/07/16 10:33

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

REFERENCIA

Area de Servicio :

Tel :

Número:

RESPONSABLE DEL PACIENTE :

Dirección :NingunoTipo Identificación:

Departamento - Municipio :

Dirección Prestador: Avenida de las Américas 71C 29.   Telefono: 4254620 ext 666 o 122.

CédulaCiudadaníaTipo de Documento:

BOGOTA  (BOGOTA)

BOGOTA  (BOGOTA)

Codigo Prestador : 110010966601      Departamento - Municipio Bogota (Bogota D.C.)

EMPLEADOOcupación:

Parentesco:

4254620 EXT 666 o 122

RESUMEN DE HISTORIA CLINICA

PARACLINICOS

SIGNOS VITALES ACTUALES

TENSION ARTERIAL: FRECUENCIA CARDIACA :

GLASGOW :

PACIENTE CRITICO :

FRECUENCIA RESPIRATORIA:

TEMPERATURA        :

INTUBADO :INOTROPICOS :

MODALIDAD                :

SERV. PARA EL CUAL SE SOLICITA LA REFERENCIA :

SERV. QUE SOLICITA LA REFERENCIA                       :

CAUSA DE REMISION :

SERVICIO SOLICITADO :

AMBULANCIA :

paciente renal cronico, antecedente previo de tvp, anticoagulado hasta enero 2016, quien presento cuadro de dolor toracico y disnea
durante hemodialisis, tiene dos set de tropnina negatgivos, azoaos elevados en el contexto de paciente rena en hemodialisis, en quien se
considero estudio de extension con angiotac el cual se realizara previo a hemodialisis que se llevara acabo mañana

146 / 68 92

15 /15

NO

16

37 °C

NONO

REMISION

medicina interna, uci
intermedia

medicina interna

OTRO

medicina interna, uci intermedio

AMBULANCIA BAJA

DESCRIPCION DE LOS DIAGNOSTICOS

a descartar tep
nefropatia lupica
enfermedad renal cronica en hemodializs

TEL CELULAR :

ESTADO ACTUAL

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EMBOLIA PULMONAR SIN MENCION DE CORAZON
PULMONAR AGUDO

I269

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

231

1273923Ingreso:

11/07/16 11:19

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

PACIENTE QUIEN SE ENCONTRABA EN PROCESO DE VALORACION POR SERVICIO DE ORFTALMOLOGIA POR ANTECEDENTE RECIENTE
DE HERPES ZOSTER OCULAR ASOCIADO A DISMINUCION DE AGUDEZA VISUAL. EN EL MOMENTO CON LIMITACION PARA ASISTIR A
CITA PROGRAMADA DADA HOSPITALIZACION ACTUAL POR LO QUE  SE SOLICITA VALORACION POR OFTALMOLOGIA. SGEUN
CONCEPTO SE DEFINIRAN NUEVAS CONDUCTAS.

SIGNOS VITALES

,00,00

RENAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

DOLOR TORACICO. SOSPECHA DE TEP

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-109 - HIDRATACIÓN URGENCIAS OFTALMOLOGIA

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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PACIENTE QUIEN SE ENCONTRABA EN PROCESO DE VALORACION POR SERVICIO DE ORFTALMOLOGIA POR
ANTECEDENTE RECIENTE DE HERPES ZOSTER OCULAR ASOCIADO A DISMINUCION DE AGUDEZA VISUAL. EN EL
MOMENTO CON LIMITACION PARA ASISTIR A CITA PROGRAMADA DADA HOSPITALIZACION ACTUAL POR LO QUE
SE SOLICITA VALORACION POR OFTALMOLOGIA

Observaciones:

Motivo:

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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HIDRATACIÓN URGENCIAS Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

232

1273923Ingreso:

11/07/16 12:05

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION URGENCIAS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

MEDICINA INTERNA

DIAGNOSTICOS:
1- DOLOR TORACICO A ESTUDIO
1,1- TEP A DESCARTAR DIMERO D (4 POSITIVO)
2- ANTECEDENTE DE TVP (2015)
3- ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN HEMODIALISIS
4- GLOMERULOPATIA LUPICA
5- HIPERTENSION ARTERIAL

PACIENTE REFIERE SENTIRSE MEJOR, NIEGA DOLOR TORACICO. PRESENTA EPIGASTRALGIA DE LEVE INTENSIDAD. NIEGA DIFICULTAD
PARA RESPIRARA. DIURESIS POSITIVA

SV: TA: 120/60 MMHG, FC 91 LPM, FR 20 RPM

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, ALERTA, AFEBRIL, HIDRATADA
C/C. CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSA ORAL HUMEDA. CUELLO MOVIL SIN MASAS
C/P: TORAX SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, SIN MASAS NI MEGALIAS
EXTREMIDADES: SIN EDEMA, ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICOS: ALERTA, ORIENTADO, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, SIN FOCALIZACION

GASES ARTERIALES: NORMOXEMIA. ALCALOSIS RESPIRATORIA
ELECTROLITOS NORMALES
NITROGENADOS ELEVADOS
TROPONINA POSITIVA SIN CURVA
DIMERO D POSITIVO

PACIENTE CON DOLOR TORACICO A ESTUDIO, SOSPECHA DE TEP. EN EL MOMENTO CLINICAMENTE ESTABLE, SIN SOPORTE
VASOPRESOR NI VENTILATORIO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA. PENDIENTE ANGIOTAC DE TORAX.

PLAN:
1- PENDIENTE ANGIOTAC DE TORAX

RENAL

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

SOSPECHA DE TEP

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 11 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

233

1273923Ingreso:

11/07/16 16:30

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

REANIMACION EVOLUCION TARDE

DIAGNOSTICOS
1- DOLOR TORACICO A ESTUDIO
1,1- TEP A DESCARTAR (DIMERO D POSITIVO)
2- ENFERMEDAD RENAL CORNICA EN HEMODIALISIS
2,1- GLOMERULOPATIA LUPICA
3- HIPERTENSION ARTERIAL POR HC

PACIENTE EN COMPAÑIA DE LA MAMA REFIERE SENTIRSE BIEN, NIEGA DOLOR TORACICO, NIEGA DISNEA.

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GEENRAL, ALERTA, AFEBRIL, HIDRATADO
C/C: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS ANCITERICAS MUCOSA ORAL HUMEDA. CUELLO MOVIL SIN MASAS
C/P: TORAX SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, SIN MASAS NI MEGALIAS
EXTREMIDADES: SIN EDEMA, ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, SIN FOCALIZACION

SIGNOS VITALES

,00,00

PACIENTE CON ANTECEDENTE IMPORTENTE DE ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL SECUNDARIO A
GLOMERULPATIA LUPICA, CON DIAGNOSITCO DE DOLOR TORACICO, SOSPECHA DE TEP. EN EL MOMENTO CLINICAMENTE ETSABLE,
ASINTOAMTICO, SIN SOPORTE VASOPRESOR NI VENTILATORIO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA. PENDIENTE TOMA DE
ANGIOTAC DE TORAX. SE CONTINUA VIGILANCIA CLINICA. SE EXPLICA A PACIENTE QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

NADA VIA ORAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

DOLOR TORACICO. TEP A DESCARTAR

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ALVAREZ PORRAS JOSE GRATINIANO

79499419

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

ALVAREZ PORRAS JOSE GRATINIANO

79499419

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 486/492C00002Fecha impresión:4/08/2021 4:12:43 p. m.Folio: 234 DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

234

1273923Ingreso:

12/07/16 10:16

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

RESPUESTA
INTERCONSULTA

Responsable: Acompañante:

Tel :

Dirección :

Parentesco:

Tel. Responsable :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

TENSION ARTERIAL:  /

DIETA

NO REQUIERE MANJO POR OFTALMOLOGIA, SALIDA POR OFTALMOLOGIA.

NORMAL

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PACIENTE HISTORIA CLINICA ANOTADA, QUIEN LE DIAGNOSTICARON HERPES HACE DOS SEMANAS, APLICANDO ACICLOVIR SE HA
SENTIDO MEJOR, AV: OD:20/25, OI:20/20, BM: CONGESTION CONJUNTIVAL MODERADA, NO VEO LESION EPITELIAL ACTIVA

ANALISIS OBJETIVO

SIGNOS VITALES

FRECUENCIA CARDIACA :

QUERATITITS HERPETICA POR HISTORIA CLINICA REFERIDA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

NO APLICA

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

HERPES ZOSTER SIN COMPLICACIONESB029

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

PACIENTE HISTORIA CLINICA ANOTADA, QUIEN LE DIAGNOSTICARON HERPES HACE DOS SEMANAS, APLICANDO
ACICLOVIR SE HA SENTIDO MEJOR, AV: OD:20/25, OI:20/20, BM: CONGESTION CONJUNTIVAL MODERADA, NO VEO
LESION EPITELIAL ACTIVA

QUERATITITS HERPETICA POR HISTORIA CLINICA REFERIDA

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

NO REQUIERE MANJO POR OFTALMOLOGIA, SALIDA POR OFTALMOLOGIA.

INDICACIONES MEDICAS

TIPO

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

TALERO TOVAR CARLOS ARTURO

79532302

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: OFTALMOLOGIA

Profesional:
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Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

235

1273923Ingreso:

12/07/16 11:41

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

***************EVOLUCION SALA DE REANIMACION MAÑANA******************
DIAGNOSTICOS:
1- DOLOR TORACICO A ESTUDIO
1,1- TEP A DESCARTAR DIMERO D (4 POSITIVO)
2- ANTECEDENTE DE TVP (2015)
3- ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN HEMODIALISIS
4- GLOMERULOPATIA LUPICA
5- HIPERTENSION ARTERIAL

nornmocefalo, escleras anictericas, cuello movil, no rigidez de nuca, ruidos cardiacos ritmicos, no soplos, ruidos respiratorios sin
agregados abdomen blando depresible, no masas no megalias, extremidades pulsos positivos, no edemas, neurologico sin deficit
aparente

paciente en el momento estables condiciones generales, quien continua bajo monitorizacion continua por servicio de medicina interna, en
soporte dialitico, ultima dialisis en el dia de ayer previo a angiotac el cual se encuentra en proceso de reporte oficial y segun este a
definir nuevas conductas.
paciente continua por ahora anticoagulacion plena, manejo medico de base

SIGNOS VITALES

,00,00

renal

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

paciente con enfermedad renal cronica, en proceso de reporte oficial de angiotac a descartar tep.

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

EMBOLIA Y TROMBOSIS DE VENA NO ESPECIFICADAI829

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

1 MG CADA 12 HORAS 2Prazosina 1 mg Tableta11118044

30 MG CADA 12 HORAS 2niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

20 MG DIA 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

CLOROQUINA 250 MG DIA 1

20 MG DIA 1predniSONA 50 MG TABLETA11108007

100 MG DIA 1ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

30 CC HORA 1Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mL11110013

UNA AMP SC CADA 12 HRS 2HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE
FRASCO 5 ML

11111015

INTERCONSULTAS

Area Solicitante Especialidad

UR-109 - HIDRATACIÓN URGENCIAS NEFROLOGIA

paciente ya conocido por el servicio de nefrologia, en hemodialisis en el momento en instancia hospitalaria.
se solicita concepto para vigilancia, ultima dialisis ayer.

Observaciones:

Motivo:

RESPUESTA DE INTERCONSULTAS

.

.

Analisis Subjetivo:

Plan a Seguir:

Analisis Objetivo:

.

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

a descartar tep

NIVEL TRIAGE:

Hospitalizacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

SALINAS BUITRAGO OLVAR FERNEY

7318627

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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HIDRATACIÓN URGENCIAS Tel :Area de Servicio :

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Acudiente :

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

236

1273923Ingreso:

12/07/16 15:30

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel/Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION URGENCIAS

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

MEDICINA INTERNA

DIAGNOSTICOS:
1- DOLOR TORACICO RESUELTO
1,1- TEP A DESCARTAR DIMERO D (4 POSITIVO)
2- ANTECEDENTE DE TVP (2015)
3- ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN HEMODIALISIS
4- GLOMERULOPATIA LUPICA
5- HIPERTENSION ARTERIAL
6- HIPERTENSION PULMONAR

PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN, NIEGA DOLOR TORACICO. NIEGA DISNEA. EL DIA DE AYER SE REALIZO HEMODIALISIS SIN
COMPLICACIONES

SV: TA: 122/99 MMHG, FC 92 LPM, FR 19 RPM

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, ALERTA, AFEBRIL, HIDRATADA
C/C. CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS ANICTERICAS, MUCOSA ORAL HUMEDA. CUELLO MOVIL SIN MASAS
C/P: TORAX SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROSO A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, SIN MASAS NI MEGALIAS
EXTREMIDADES: SIN EDEMA, ADECUADA PERFUSION DISTAL
NEUROLOGICOS: ALERTA, ORIENTADO, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO, SIN FOCALIZACION

ANGIOTAC NEGATIVO PARA TEROMBOEMBOLISMO PULMONAR. HIPERTENSION PULMONAR

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN HEMODIALISIS SECUNDARIO A GLOMERULOPATIA LUPICA. EN EL
MOMENTO CLINICAMENTE ESTABLE, SIN SOPORTE VASOPRESOR NI VENTILATORIO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA.
ANGIOTAC NEGATIVO PARA TROMBOEMBOLISMO PULMONAR POR LO QUE SE DESCARTA TEP.

PLAN:
1- SALIDA
2- CONTINUAR SEGUIMIENTO POR NEFROLOGIA POR SU EPS

RENAL

DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEJO

DIETA

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

DOLOR TORACICO RESUELTO

ESCALA ANALOGA DE DOLOR: /10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Urgencias_Observacion

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

HERNANDEZ FORERO JUAN CARLOS

79328087

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA INTERNA

Profesional:



JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1273923 Folio:237 C00001Fecha impresión:4/08/2021 4:12:45 p. m. 491/492DIRECCION

Dirección:

25 AÑOS - 11 MESES - 12 DÍAS

Sexo:

CRA 88 F 41 39 SUR

Edad:

CAFESALUD EPSEntidad:

4682804Telefono:

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑANombre del Paciente:

No. Historia Clinica: 1030578591

Soltero

Fec. Nacimiento:

MasculinoEstado Civil:

31/07/1990

Lugar Residencia:

Tipo Vinculación:

Causa Externa:

NIVEL I

BOGOTA

Contributivo

Enfermedad_General

237

1273923Ingreso:

12/07/16 17:55

Fecha de Ingreso: 10/07/2016 02:13

Nivel o Estrato:

Folio:Fec. Registro:

EVOLUCION

Tel. Responsable :

Parentesco:

Dirección :

Tel :

Acompañante:Responsable:

Evolución Reanimación

Paciente de 25 años de edad con diagnóstico de:
1- Dolor torácico resuelto
1.1- TEP Descartado
2- Antecedente de TVP (2015)
3- Enfermedad renal cronica en hemodialisis
4- Glomerulopatia lupica
5- Hipertension aretrial
6- Hipertension pulmonar

Paciente refiere sentirse bien, niega disnea, niega dolor toracico. Tolerando via oral.

Paciente en aceptable estado general, alerta, afebril, hidratado
c/c: conjutnivas normocromicas, escleras anicteircas, mucosa oral huemda. Cuello movil sin masas
c/p: torax simetrico, ruidos cardiacos ritmicos sin soplos, ruidos respiratorios sin agregados
Abdomen: blando, no doloroso a la palpacion, sin signos de irritacion peritoneal, sin masas ni megalias
Extremidades: Sin edema, adecuada perfusion distal
Neurologico: Alerta, orientado, sin deficit motor ni sensitivo, sin focalizacion

SIGNOS VITALES

132 86 20 100

,00

91

,00

21

Angiotac de torax: Negativo para tromboembolismo pulmonar. Hipertension pulmonar

Paciente con antecedente de enfermedad renal cronica en hemodialisis secundario a nefropatia lupica. En el momento clinicamente
estable, asintomatico, sin signos de dificultad respiratoria. Reporte de Angiotac que descarta tromboembolismo pulmonar. Dada evolucion
clinica favorable se decide dar egreso. Se da formulacion externa. Incapacidad. Cita de control por consulta extern de su eps. Se dan
signos de alarma y recomendaciones generales. Se explica a paciente quien entiende y acepta.

Paciente renal

DIAGNOSTICO Y ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

FIO02 :

TENSION ARTERIAL:  / FRECUENCIA CARDIACA : FRECUENCIA RESPIRATORIA :

PERIMETRO CEFALICO : PESO : TENSION MEDIA : TEMPERATURA :

GLASGOW: PTORAX: SAT02 :

PARACLINICOS, ANALISIS Y PLAN DE MANEJO

DIETA

°C

/ 15

JUSTIFICACION DE LA HOSPITALIZACION

Dolor toracico resuelto

ESCALA ANALOGA DE DOLOR : / 10

ANTECEDENTES

16/01/2016 Médicos les

16/01/2016 Quirúrgicos fx de tibia y perone lado izdo

16/01/2016 Tóxicos fuma 3 cigarros por dia

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

JAIMES GELVES JUAN CARLOS

80023327

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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16/01/2016 Traumáticos fx de tibis y perione uiiz<do fx brazo izdo

16/01/2016 Familiares abuelo paterno ca

21/01/2016 Farmacológicos MICOFELONATO, ATORVASTATINA, PREDNISOLONA, CLOROQUINA, OMEPRAZOL.

10/07/2016 Médicos
PATOLOGICO  LES , IRC EN DIALISS  HTA QUIRUGICO  MAHUIRCAM FCX DE TIBA Y PERONE
IZQUIERDI MEDICAMETNO  PREDNISOLONA  CLOROQUINA  MICOFENOALTO  ATORVATTINA
AMLODIPINO  ENELAPARIL TOXICO  FUAMDRO DE CIGARRILLOS

E: 0V: 0 M: 0

Planifica?

G: 0 P: 0 C: 0A: 0

Codigo

DIAGNOSTICOS

Observaciones ImpoDescripción Diagnostico

DOLOR EN EL PECHO, NO ESPECIFICADOR074

PosologiaCodigo Cant

FORMULA MEDICA

Descripción

tomar una tableta via oral cada 12 horas 60Prazosina 1 mg Tableta11118044

1 TABLETA VIA ORAL CADA 12 H 60niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada11118038

Tomar una tableta una vez al dia 30ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA11118001

Tomar 4 tabletas una vez al dia en una toma 120predniSOLOna 5 MG TABLETA11108006

Tomar dos tabletas una vez al dia 60CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O
CAPSULA

11106003

tomar una tableta al dia en ayunas 1OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA11114029

TIPO

INDICACIONES MEDICAS

NIVEL TRIAGE:

Salida

DESCRIPCION:

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1]

JAIMES GELVES JUAN CARLOS

80023327

Firma:

Registro Profesional:

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Profesional:
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CLINICA DEL OCCIDENTE S.A. Nit : 860090566 

REGISTRO DE ENFERMERÍA 

Sin filtro de turno. 

DATOS PERSONALES  
 

Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Identificación: 1030578591 Sexo: Masculino 

Fecha Nacimiento: 31/julio/1990 Edad Actual: 33 Años / 2 Meses / 18 Días Estado Civil: Soltero 

Dirección: CRA 88 F 41 39 SUR Teléfono: 4682804 

Procedencia: BOGOTA Ocupación: No se tiene Informacion 

DATOS DE AFILIACIÓN  

Entidad: CAFESALUD EPS Régimen: Regimen_Simplificado 

Plan Beneficios: CAFESALUD EPS - SIN PLAN-800140949-6 Nivel - Estrato: NIVEL I 

No Historia Clínica: 

Fecha de Registro: 

1030578591 

21/enero/2016 

Nombre Paciente: 

Área de Servicio: 

JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

UR-109 - HIDRATACIÓN URGENCIAS 

Ingreso: 1151593 

BALANCE DE ENFERMERÍA  
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN A 120 CC/H Endovenosa 720,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

22 

      TENSION ARTERIAL 110/60 

TOTAL ADMINISTRADOS: 720,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 720,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:720,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 p. m. 01:00 a. m. SSN A 120 CC/H Endovenosa 720,00 
SIGNOS VITALES  

 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 110/60 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 21-01-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN OBSERVACION DE URGENCIAS SALA DE 

HIDRATACION PASILLO EN SILLA DEL SERVICIO, PACIENTE IDENTIFICADA 

COMO RIESGO MEDIO DE CAIDAS, RIESGO DE ZONAS POR PRECION, 

PACIENTE CON DIAGNOSTICO INFECION DE VIAS URINARIAS, EDEMA EN 

MIEMBSO INFERIOR IZQUIERDO, ANTECEDENTES DE LUPUS, PACINTE CON 

LIQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES PASANDO SSN A 120 CC/H, 

PACIENTE EN SILLA DEL SERVICIO, SE HACE PRESENTACION DEL 

PERSONAL DE ENFERMERIA, SE DAN A CONOSER DERECHOS Y DEBERES 

DE LOS PACIENTES, SE DAN INDIACIONES DE LAS BARANAS ARRIBA, DEL 

LLAMADO A PERSONAL DE ENFERMERIA, PENDIENTE REPORTE DE 

LABORATORIOS, PENDIENTE REPORTE DE LABORATORIOE PENDIENTE 

LECTURA DE RX TORAX, PENDIENTE VALORACION POR MEDICINA 

INTERNA, PENDIENTE TOMA DE DOPLER VENOSO 

PASIENTE INICIADO TRATAMIENTO EN EL TURNO DE LA TARDE 

Auxiliar_Enfermeria SARMIENTO BAQUERO GLORIA STELLA 

HORA: 21-01-16 20:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CONTROAN SIGNO VITALES.  

Auxiliar_Enfermeria SARMIENTO BAQUERO GLORIA STELLA 

HORA: 21-01-16 21:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR,  

Auxiliar_Enfermeria SARMIENTO BAQUERO GLORIA STELLA 

HORA: 21-01-16 22:45:00 TÍTULO: EVOLUCION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE ES EVOLUCIONADO POR MEDICO DE TURNO QUIEN DEJA IGUAL 

TRATAMIENTO MEDICO. 

 

Auxiliar_Enfermeria SARMIENTO BAQUERO GLORIA STELLA 

HORA: 22-01-16 00:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CONTROLAN SIGNO VITALES.  

Auxiliar_Enfermeria SARMIENTO BAQUERO GLORIA STELLA 

HORA: 22-01-16 01:15:00 TÍTULO: OBSEVACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TRANSLADA PACIENTE A OBSERVACION DESPIERTO, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES, PASANDO SSN 

A 120 CC/H PENDIENTE VALORACION POR MEDICINA INTERNA 

 

Auxiliar_Enfermeria SARMIENTO BAQUERO GLORIA STELLA 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 22/enero/2016 Área de Servicio: UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 120 
CC/HORA 

Endovenosa 720,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,6 

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 127/73 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 120/84 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      TEMPERATURA 36,3 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 720,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 130/75 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 139/75 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 135/74 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.840,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 1.840,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.840,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

07:00 a. m. TEMPERATURA 36,6 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 127/73 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 120/84 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 84 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 120 CC/HORA Endovenosa 720,00 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 200,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SSN Endovenosa 720,00 
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12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 90 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36,3 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 130/75 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 90 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 139/75 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 135/74 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 22-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PTE EN CUBICULO CAMA 3 IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE 

CAIDA PTE ALERTA ASINTOMATICO EN TTO CON DX SINDROME FEBRIL 

ANTECEDENTES DE LES PTE CON ACSESO VENOSO PERMEABLE PASANDO 

SSN09% A 120CC HORA DIURESIS ESPONTANEO CON BARANDAS ARRIBA 

TIMBRE CERCA P VALORACION X MEDICINA INTERNA DOPLER DE MMSS 

SE REALIZA PRESENTACION DE ENFERMERIA - EXPLICO SUS DEBERES Y 

DERECHO PACIENTE ENTIENDE, Y SE EDUCA PARA MANEJO DE 

CLASIFICACION DE RESIDUOS Y EL USO DE ALCOHOL GLICERINADO 

PREVIO LAVADO DE MANOS TAMBIEN SE LE INFORMA AL PACIENTE DE 

MANTENER LA CALMA EN CASO DE SITUACION DE EMERGENCIA Y SE 

INDICA LA RUTA DE EVACUACION Y PUNTO DE ENCUENTRO FAMILIAR 

DE LA PTE COMPRENDE Y REFIERE ENTENDER 

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 08:00:00 TÍTULO: SV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 08:30:00 TÍTULO: VALORACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

VALORACION DEL PTE X MEDICINA INTERNA DEIJA ORDEN DE 

VASLORACION X NEFROLOGIA SE LLEVA SOLICITUD A UNIDAD RENAL 

 

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 08:45:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OFRECE DIETA ACEPTA TOLERA  

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 09:30:00 TÍTULO: ENVIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ENVIA PTE A TOMA DE DOPPLER EN SILLA DE RUEDAS  

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 10:30:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE RECIBE VISITA FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 11:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE EN UNIDAD SIN CAMBIOS EN COMPAÑIA DE FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 12:00:00 TÍTULO: SV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PTE EN CUBICULO CAMA 3 IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA 

PTE ALERTA ASINTOMATICO EN TTO CON DX SINDROME FEBRIL 

ANTECEDENTES DE LES PTE CON ACSESO VENOSO PERMEABLE PASANDO 

SSN09% A 120CC HORA DIURESIS ESPONTANEO CON BARANDAS ARRIBA 

TIMBRE CERCA P / VALORACION X NEFROLOGIA 

P TOMA DE UROCULTIVO 

Auxiliar_Enfermeria CLAVIJO GAONA BLANCA CECILIA 

HORA: 22-01-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA EN EL SERVICIO DE OBSERVACION ADULTOS 

SOTANO, EN LA CAMA 03 , AL EXAMEN CEFALOCAUDAL SE OBSERVA 

APCIENTE ALERTA CONCIENTE CON UN DIAGNOSTICO MEDICO 

REGISTRADO EN LA HISTORIA CLINICA, SIN SIGNOS DIFICULTAD 

RESPIARATORIA , MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO NORMAL, MOVIBLE, 

SIN AMSAS VISIBLES, TORAX NORMAL EXPANDIBLE, ACCESO VENOSO 

PERIFERICO PERMEABLE EN EL MIEMBRO SUPERIOR DERECHO 

PASANDO LIQUIDOS ORDENADOS , SSN A 120 CCHORA ABDOMEN 

NORMAL DEPRESIBLE SIN DOLOR, ELIMINA ESPONTANEO EN PAÑAL,, SE 

EXPLICA SOBRE DESECHOS HOSPITALARIOS, LA IMPORTANCIA DEL 

LLAMADO DE ENFERMERIA Y DE MANTENER BARANDAS ELEVADAS, LOS 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN CUIDADOSD E 

ENFERMERIA PACIENTE EN IGUALES CONDCIOENS GEENRALES. 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 15:00:00 TÍTULO: REPORTE VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIVE VISITA DE FAMILIARES EMDICO DE TURNO DA REPORTE 

MEDICO . PACIENTE N CAMA EN IGUALES CONDCIOESN EGENRALES. 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 16:00:00 TÍTULO: ADMNSITRACION D EMEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE SERVICIO ADMNISTRA MEDICAMENTOS SEGUN ORDEN EMDICA, 

APLICANDO LOS 10 CORRECTOS 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 16:45:00 TÍTULO: UROCULTIVO IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA MUESTRA D EORINA PARA UROCULTIVO  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 17:54:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA D E ENFMERIERA SE VERIFICA VENA PERMEABLE, SE 

BRINDNA CUIDADOS BASICOS DEE ENFMERIA SE REALIZA ARREGLO D 

ELA UNIDAD Y DEL PACIENTE 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO APCIENTE EN LA UNIDAD EN IGUALES CONDICIOENS 

GEENRLAES 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 22-01-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE JOSE GALLARDO DE 25 AÑOS DE EDAD QUIEN SE ENCUENTRA 

EN OBSERVACION URGENCIAS EN LA UNIDAD 3 CON BARANDAS DE 

SEGURIDAD ARRIBA Y TIMBRE CERCA PARA EL LLAMDO DE ENFERMERIA, 

CON MANILLA Y LETRERO CON DATOS COMPLETOS Y CORRECTOS 

PACIENTE CON UN DIAGNOSTICO DE UN SINDROME FEBRIL 

ANTECEDENTE DE UN LES PACINETE EN COMPAÑIA DE FMAILIAR, 

ALERTA, CONCIENTE Y ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS CON MUCOSAS 

ORALES HUMEDAS SIN SIGNOS DE DESHIDRATACION CON TRAUMA 

ORBITAL CON MOVIMIENTOS RESPIRATORIOS RITMICOS SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, CON ACCESO VENOSO EN ANTEBRAZO DEL MIENBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 120CC 

HORA CUBIERTO CON MICROPORE SECO Y LIMPIO SIN SIGNOS DE 

INFILTRACION O FLEVITIS, ABDOMEN BLANDO DEPRECIBLE SIN DOLOR A 

LA PLAPACION ELIMANADO ESPONTANEO EN BAÑO CON BUENA 

MOVILIDAD EN MIENBROS INFERIORES DEAMBULANDO CON AYUDA DE 

FAMILIARES. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 22-01-16 19:30:00 TÍTULO: PRESENTACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PROCEDO A PRESENTARME A PACIENTE RECORDANDOLE DERECHOS Y 

DEBERES TAMBIEN MEDIDASD DE SEGURIDAD COMO BARANDAS ARRIBA 

Y TIMBRE CERCA PARA EL LLAMADO DE ENFERMERIA Y DISPOSICION DE 

RESIDUOS PACIENTE REFIERE ENTENDER. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 22-01-16 20:15:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES ENCONTRANDOLOS DENTRO 

DE LOS PARAMETRSO NORMALES SE AVISA A JEFE D ETURNO Y SE 

REGISTRA EN SISTEMA. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 22-01-16 21:15:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA SIN DIIFICULTAD  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 22-01-16 22:00:00 TÍTULO: MEDICAMENTO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMNISTRA MEDICAMENTO  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 22-01-16 23:00:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ESPONTANEA EN BAÑO SIN NOVEDAD.  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 00:00:00 TÍTULO: DESCANSA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE QUIEN DUERME CON BUEN PATRON RESPIRATORIO SIN 

NOVEDAD EN COMPAÑIA DE FAMILIAR 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 01:00:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE QUIEN DUERME CON BUEN PATRON RESPIRATORIO SIN 

NOVEDAD EN COMPAÑIA DE FAMILIAR 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 02:00:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POSIITVA EN BAÑO SIN DIFICULTAD  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 03:00:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RONDA  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 04:00:00 TÍTULO: UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ARREGLA UNIDAD SIN COMPLICACION  
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Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 05:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES ENCONTRANDOLOS DENTRO 

DE LOS PARAMETRSO NORMALES SE AVISA A JEFE D ETURNO Y SE 

REGISTRA EN SISTEMA. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 06:05:00 TÍTULO: ORNIA DE 24 HORAS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE INICIA RECOLECCION DE ORRINA D E24 HORAS SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 23-01-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE JOSE GALLARDO DE 25 AÑOS DE EDAD QUIEN SE ENCUENTRA 

EN OBSERVACION URGENCIAS EN LA UNIDAD 3 CON BARANDAS DE 

SEGURIDAD ARRIBA Y TIMBRE CERCA PARA EL LLAMDO DE ENFERMERIA, 

CON MANILLA Y LETRERO CON DATOS COMPLETOS Y CORRECTOS 

PACIENTE CON UN DIAGNOSTICO DE UN SINDROME FEBRIL 

ANTECEDENTE DE UN LES PACINETE EN COMPAÑIA DE FMAILIAR, 

ALERTA, CONCIENTE Y ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS CON MUCOSAS 

ORALES HUMEDAS SIN SIGNOS DE DESHIDRATACION CON TRAUMA 

ORBITAL CON MOVIMIENTOS RESPIRATORIOS RITMICOS SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, CON ACCESO VENOSO EN ANTEBRAZO DEL MIENBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 120CC 

HORA CUBIERTO CON MICROPORE SECO Y LIMPIO SIN SIGNOS DE 

INFILTRACION O FLEVITIS, ABDOMEN BLANDO DEPRECIBLE SIN DOLOR A 

LA PLAPACION ELIMANADO ESPONTANEO EN BAÑO CON BUENA 

MOVILIDAD EN MIENBROS INFERIORES DEAMBULANDO CON AYUDA DE 

FAMILIARES. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Se_Realizo 

04:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Se_Realizo 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 23/enero/2016 Área de Servicio: UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 120 
CC/HORA 

Endovenosa 1.440,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

96 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TENSION ARTERIAL 179/114 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00      

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

96 

      TENSION ARTERIAL 179/114 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 300,00      

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.340,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 2.340,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:2.340,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 96 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 179/114 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 96 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 179/114 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 23-01-16 07:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CUBICULO 03, DE EL SERVICIO DE URGENCIAS, , 

DESPIERTO ALERTA ORIETADO FEBRIL, PALIDEZ GENERALIZADO, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION PERMEABLE PASANDO SSN 120 CC 

ABDOMEN BLANDO ELIMINA ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , 

DX DELES, DOLOR LUMBAR SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, SE REALIZA PRECENTACION DE EL PERSONAL DE 

ENFEREMRIA SE DAN A CONOSER DERECHOS Y DEBERES Y SE RECUERDA 

LA IMPORTANCIA DE EL LLAMADO PARA ASITIR SUS NECESIDADES P 

CONTINUAR RECOLECCION DE ORINA DE 24 HORAS, REPORTE DE 

POLICULTIVOS, , TOMA DE ECO TT, Y ECO RENAL, 

 

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CONTROLAN SIGNOS VITALES CUIDADOS BASICOS  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

07:00 a. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 120 CC/HORA Endovenosa 1.440,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

01:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

06:00 p. m. 06:00 p. m. CENA Oral 300,00 
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HORA: 23-01-16 08:45:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOLERA VIA ORAL,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 09:15:00 TÍTULO: VALORACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ACOMPAÑA A VALORACION MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 09:45:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

APCIENTE YA BAÑADO SE REALZIA ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 10:30:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA DE FAMILIARES  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 11:15:00 TÍTULO: MEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE AMDINSITRA MEDICAMENTOS ORDENADOS,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 12:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOLERA VIA ORAL,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 13:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALZIA RONDA DE SEGURIDAD PACIENTE DUERME INTERVALOS, SE 

DEJA BARANDAS ELEVADAS 

 

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 15:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISIA DE FAMILIARES  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 16:00:00 TÍTULO: MEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE AMDINSITRA MEDICAMENTOS ORDENADOS,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 17:15:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOLERA VIA ORAL,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 18:30:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CUBICULO 03, DE EL SERVICIO DE URGENCIAS, , 

DESPIERTO ALERTA ORIETADO FEBRIL, PALIDEZ GENERALIZADO, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION PERMEABLE PASANDO SSN 120 CC 

ABDOMEN BLANDO ELIMINA ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , 

DX DELES, DOLOR LUMBAR SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, 

P CONTINUAR RECOLECCION DE ORINA DE 24 HORAS REPORTE DE 

POLICULTIVOS 

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 23-01-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CUBICULO 03, DE EL SERVICIO DE URGENCIAS, , 

DESPIERTO ALERTA ORIETADO FEBRIL, PALIDEZ GENERALIZADO, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION PERMEABLE PASANDO SSN 120 CC 

ABDOMEN BLANDO ELIMINA ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , 

DX DELES, DOLOR LUMBAR SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, 

 

Auxiliar_Enfermeria MOLINA MOLINA IVON PATRICIA 

HORA: 23-01-16 22:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA CUIDADOS GENERALES  

Auxiliar_Enfermeria MOLINA MOLINA IVON PATRICIA 

HORA: 24-01-16 00:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA CUIDADOS GENERALES  

Auxiliar_Enfermeria MOLINA MOLINA IVON PATRICIA 

HORA: 24-01-16 02:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA CUIDADOS GENERALES  

Auxiliar_Enfermeria MOLINA MOLINA IVON PATRICIA 

HORA: 24-01-16 04:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA CUIDADOS GENERALES  

Auxiliar_Enfermeria MOLINA MOLINA IVON PATRICIA 

HORA: 24-01-16 06:55:00 TÍTULO: ..ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CUBICULO 03, DE EL SERVICIO DE URGENCIAS, , 

DESPIERTO ALERTA ORIETADO FEBRIL, PALIDEZ GENERALIZADO, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION PERMEABLE PASANDO SSN 120 CC 

ABDOMEN BLANDO ELIMINA ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , 

DX DELES, DOLOR LUMBAR SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, 

TERMINA RECOLECCION DE ORINA Y SE LLEVA A LABORATORIO 

Auxiliar_Enfermeria MOLINA MOLINA IVON PATRICIA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

10:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

02:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA Verificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA;MEDIA TAB 

CADA DIA Verificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULA;UNA CADA DIA Verificados los nueve correctos.Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 24/enero/2016 Área de Servicio: UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 1.440,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

97 

      TENSION ARTERIAL 164/99 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      TENSION ARTERIAL 165/105 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      TENSION ARTERIAL 132/75 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.440,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 1.440,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.440,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 07:00 p. m. SSN Endovenosa 1.440,00 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 97 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 164/99 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 165/105 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 132/75 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 24-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA EN EL SERVICIO DE OBSERVACION ADULTOS 

SOTANO, EN LA CAMA 03 , AL EXAMEN CEFALOCAUDAL SE OBSERVA 

APCIENTE ALERTA CONCIENTE CON UN DIAGNOSTICO MEDICO 

REGISTRADO EN LA HISTORIA CLINICA, SIN SIGNOS DIFICULTAD 

RESPIARATORIA , MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO NORMAL, MOVIBLE, 

SIN AMSAS VISIBLES, TORAX NORMAL EXPANDIBLE, ACCESO VENOSO 

PERIFERICO PERMEABLE EN EL MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PASANDO LIQUIDOS ORDENADOS , ABDOMEN NORMAL DEPRESIBLE SIN 

DOLOR, ELIMINA ESPONTANEO EN PAÑAL,, SE EXPLICA SOBRE DESECHOS 

HOSPITALARIOS, LA IMPORTANCIA DEL LLAMADO DE ENFERMERIA Y DE 

MANTENER BARANDAS ELEVADAS, LOS DEBERES Y DERECHOS DEL 

PACIENTE Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROLD ESIGNOS VITALES  
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Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE SE BAÑA EN DUCHA SE VIGILA  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 10:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA D EENFMERIERA S EBRINDAN CUIDADOS DE 

ENFERMERIA 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 10:45:00 TÍTULO: LABORATORIOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN LABORATORIOS  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDN CUIDADOS  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 12:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA TOLERA DIETA ORAL.  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL D ESIGNOS VITALES  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 15:00:00 TÍTULO: REPORTE MEDICO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

MEDICO DA REPORTE MEDICO  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFEMRERIA  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 17:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA ROND AAPCIENTE EN IGUALES CONDCIOESN GEENRLAES  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 18:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN LA UNIDAD EN IGUALES CONDCIOESN GEENRLAES  

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNDIAD EN IGUALES CONDCIOESN 

GEENRLAES 

 

Enfermera CARREÑO ROA KATHERINE JOHANNA 

HORA: 24-01-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE JOSE GALLARDO DE 25 AÑOS DE EDAD QUIEN SE ENCUENTRA 

EN OBSERVACION URGENCIAS EN LA UNIDAD 3 CON BARANDAS DE 

SEGURIDAD ARRIBA Y TIMBRE CERCA PARA EL LLAMDO DE ENFERMERIA, 

CON MANILLA Y LETRERO CON DATOS COMPLETOS Y CORRECTOS 

PACIENTE CON UN DIAGNOSTICO DE UN SINDROME FEBRIL 

ANTECEDENTE DE UN LES PACINETE EN COMPAÑIA DE FMAILIAR, 

ALERTA, CONCIENTE Y ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS CON MUCOSAS 

ORALES HUMEDAS SIN SIGNOS DE DESHIDRATACION CON TRAUMA 

ORBITAL CON MOVIMIENTOS RESPIRATORIOS RITMICOS SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, CON ACCESO VENOSO EN PLIEGUE DEL MIENBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 120CC 

HORA CUBIERTO CON MICROPORE SECO Y LIMPIO SIN SIGNOS DE 

INFILTRACION O FLEVITIS, ABDOMEN BLANDO DEPRECIBLE SIN DOLOR A 

LA PLAPACION ELIMANADO ESPONTANEO EN BAÑO CON BUENA 

MOVILIDAD EN MIENBROS INFERIORES DEAMBULANDO CON AYUDA DE 

FAMILIARES. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 24-01-16 19:30:00 TÍTULO: PRESENTACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PROCEDO A PRESENTARME A PACIENTE RECORDANDOLE DERECHOS Y 

DEBERES TAMBIEN MEDIDASD DE SEGURIDAD COMO BARANDAS ARRIBA 

Y TIMBRE CERCA PARA EL LLAMADO DE ENFERMERIA Y DISPOSICION DE 

RESIDUOS PACIENTE REFIERE ENTENDER. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 24-01-16 20:15:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES ENCONTRANDOLOS DENTRO 

DE LOS PARAMETRSO NORMALES A ASEPSION DE LA TENSION SE 

ENCUENTRA ALTA SE AVISA A JEFE D ETURNO Y SE REGISTRA EN SISTEMA. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 24-01-16 21:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA SIN DIIFICULTAD  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 24-01-16 22:00:00 TÍTULO: MEDICAMENTO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMNISTRA MEDICAMENTO  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 24-01-16 23:00:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ESPONTANEA EN BAÑO SIN NOVEDAD.  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 25-01-16 01:00:00 TÍTULO: EQUIPOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CAMBIAN EQUIPOS SEGUN PRTOCOLO SE UTILIZA :1 SET DE INFUSION1 

BURETROL 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 25-01-16 01:45:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CON BUEN PATRON RESPIRATORIO EN COMPAÑIA D E FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 25-01-16 02:45:00 TÍTULO: DESCANSA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CON BUEN PATRON RESPIRATORIO EN COMPAÑIA D E FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 25-01-16 03:45:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POSITIVA EN BAÑO SIN DIFICULTAD  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 25-01-16 05:00:00 TÍTULO: UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ARREGLA SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 
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HORA: 25-01-16 06:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES ENCONTRANDOLOS DENTRO 

DE LOS PARAMETRSO NORMALES A ASEPSION DE LA TENSION SE 

ENCUENTRA ALTA SE AVISA A JEFE D ETURNO Y SE REGISTRA EN SISTEMA. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

HORA: 25-01-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE JOSE GALLARDO DE 25 AÑOS DE EDAD QUIEN SE ENCUENTRA 

EN OBSERVACION URGENCIAS EN LA UNIDAD 3 CON BARANDAS DE 

SEGURIDAD ARRIBA Y TIMBRE CERCA PARA EL LLAMDO DE ENFERMERIA, 

CON MANILLA Y LETRERO CON DATOS COMPLETOS Y CORRECTOS 

PACIENTE CON UN DIAGNOSTICO DE UN SINDROME FEBRIL 

ANTECEDENTE DE UN LES PACINETE EN COMPAÑIA DE FMAILIAR, 

ALERTA, CONCIENTE Y ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS CON MUCOSAS 

ORALES HUMEDAS SIN SIGNOS DE DESHIDRATACION CON TRAUMA 

ORBITAL CON MOVIMIENTOS RESPIRATORIOS RITMICOS SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, CON ACCESO VENOSO EN PLIEGUE DEL MIENBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 120CC 

HORA CUBIERTO CON MICROPORE SECO Y LIMPIO SIN SIGNOS DE 

INFILTRACION O FLEVITIS, ABDOMEN BLANDO DEPRECIBLE SIN DOLOR A 

LA PLAPACION ELIMANADO ESPONTANEO EN BAÑO CON BUENA 

MOVILIDAD EN MIENBROS INFERIORES DEAMBULANDO CON AYUDA DE 

FAMILIARES. 

 

Auxiliar_Enfermeria CABRERA QUINTERO JOSE EDUARDO 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA Verificados los 

nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

04:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;UNA CADA DIA VerificadosOral Se_Realizo 

los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA Verificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETA;MEDIA TAB 

CADA DIA Verificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULA;UNA CADA DIA Verificados los nueve correctos.Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 25/enero/2016 Área de Servicio: UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 50 CC Endovenosa 300,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 146/79 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

89 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00      

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 300,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 188/80 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

92 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC 
HORA 

Endovenosa 300,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 151/85 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36,6 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TENSION ARTERIAL 145/76 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC 
HORA 

Endovenosa 300,00      

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 124/84 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.800,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 1.800,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.800,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SSN 50 CC Endovenosa 300,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SSN Endovenosa 300,00 

07:00 p. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC HORA Endovenosa 300,00 
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01:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC HORA Endovenosa 300,00 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 146/79 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 89 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 188/80 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 92 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 151/85 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 78 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,6 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 145/76 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 124/84 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 25-01-16 07:15:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CUBICULO 03, DE EL SERVICIO DE URGENCIAS, , 

DESPIERTO ALERTA ORIETADO FEBRIL, PALIDEZ GENERALIZADO, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION PERMEABLE PASANDO SSN 120 CC 

ABDOMEN BLANDO ELIMINA ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , 

DX DELES, DOLOR LUMBAR SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, SE REALIZA PRECENTACION DE EL PERSONAL DE 

ENFEREMRIA SE DAN A CONOSER DERECHOS Y DEBERES Y SE RECUERDA 

LA IMPORTANCIA DE EL LLAMADO PARA ASITIR SUS NECESIDADES P 

VALORACION POR NEFROLOGIA REPORTE DE AZOADOS, 

 

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 07:45:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CONTROLAN SIGNOS VITALES CUIDADOS BASICOS  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 08:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOLERA VIA ORAL,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 09:15:00 TÍTULO: VALORACION, IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ACOMPAÑA A VALORACION MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 10:00:00 TÍTULO: CUIDADOS, IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE YA BAÑADO SE REALIZA ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 10:45:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA DE FAMILIARES  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 11:15:00 TÍTULO: MEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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JEFE AMDINSITRA MEDICAMENTOS ORDENADOS,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 12:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOLERA VIA ORAL,  

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 12:45:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CUBICULO 03, DE EL SERVICIO DE URGENCIAS, , 

DESPIERTO ALERTA ORIETADO FEBRIL, PALIDEZ GENERALIZADO, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION PERMEABLE PASANDO SSN 50 CC 

ABDOMEN BLANDO ELIMINA ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , 

DX DELES, DOLOR LUMBAR SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, 

 

Auxiliar_Enfermeria BELTRAN DIAZ OLGA LUCIA 

HORA: 25-01-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CON BARANDAS ELEBADAS EN CUBICULO 03, DE EL 

SERVICIO DE URGENCIAS, , DESPIERTO ALERTA ORIETADO PALIDEZ 

GENERALIZADO, BUEN PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION 

PERMEABLE PASANDO SSN 50 CC ABDOMEN BLANDO ELIMINA 

ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , DX DE LES, DOLOR LUMBAR 

SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PENDIENTE REPORTE DE 

PARACLINICOS 

 

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES ENCONTRADOS ENTRO DE LOS 

PARAMETROS NORMALES 

 

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 15:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DEL FAMILIAR MEDICO DE TURNO DA 

INFORMACION DEL ESTADO DEL PACIENTE 

 

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 16:00:00 TÍTULO: MEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMINISTRA MEDICAMENTOS según ORDEN MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 17:05:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REATIRA ACCESO VENOSO POR FILTACION DE VENOPUNCION SE 

REALIZA PREBIA SEPSIA Y ANTISEPSIA EN SITIO DE PUNCION, UTILIZANDO 

CATETER NUMERO 20, QUEDANDO FIJA Y PERMEABLE, 

 

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 18:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA ENCONTRANDO PACIENTE ESTABLE 

EN LA UNIDAD, SE TRASLADA PACIENTE A CUBICULO 30 SE PIDEN 3 BATAS 

DESECHABLES, QUEDANDO MARACADAS, POR ALISLAMIENTO DE 

CONTACTO 

 

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA CON BARANDAS ELEBADAS EN CUBICULO 03, DE EL 

SERVICIO DE URGENCIAS, , DESPIERTO ALERTA ORIETADO PALIDEZ 

GENERALIZADO, BUEN PATRON RESPIRATORIO, VENOPUNCION 

PERMEABLE PASANDO SSN 50 CC ABDOMEN BLANDO ELIMINA 

ESPONTNAO EXTREMIDADES NORMALES , DX DE LES, DOLOR LUMBAR 

SX FEBRIL, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PENDIENTE REPORTE DE 

PARACLINICOS 

 

Auxiliar_Enfermeria AGUIRE NUÑEZ CINDY JULIETH 

HORA: 25-01-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO... IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN CAMA # 30 DE OBSERVACION , PACIENTE DESPIERTO 

ALERTA CON GLASGOW DE 15/15 , CON DIAGNOSTICO DE SINDROME 

NEFROTICO,LUPUS, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 1- SOLUCION SALINA NORMAL A 

50CC HORA, SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS, SE 

DEJAN BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA , TIMBRE A LA MANO, SE REALIZA 

PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFRERMERIA PARA ASISTIR 

ACTIVIDADES , SE DAN A CONOCER DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE. 

PENDIENTE REPORTE DE UROCULTIVO. 

 

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 25-01-16 20:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 25-01-16 21:00:00 TÍTULO: ELIMINA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ELIMINA ESPONTANEO EN BAÑO  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 25-01-16 22:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE PERMANECE TRANQUILO EN REPOSO  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 25-01-16 23:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TRANQUILO DESCANSA  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 26-01-16 00:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 26-01-16 01:30:00 TÍTULO: ELIMINA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ELIMINA ESPONTANEO  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 26-01-16 03:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME TRANQUILO  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 26-01-16 04:45:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OFRECE BAÑO A PACIENTE PERO NO ACEPTA TODAVIA  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 26-01-16 06:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

HORA: 26-01-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO... IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA # 30 DE OBSERVACION , PACIENTE DESPIERTO 

ALERTA CON GLASGOW DE 15/15 , CON DIAGNOSTICO DE SINDROME 

NEFROTICO,LUPUS, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 1- SOLUCION SALINA NORMAL A 

50CC HORA,PENDIENTE REPORTE DE UROCULTIVO. 

 

Auxiliar_Enfermeria MORENO CORONADO DIANA MARLEN 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA Verificados los 

nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 
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05:30 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;UNA CADA DIA VerificadosOral Se_Realizo 

los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg Tableta;TOMAR DOS VIA ORAL CADAOral Se_Realizo 

6 HORASVerificados los nueve correctos.Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

04:45 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:45 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

04:45 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:45 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 a. m. SE ADMINISTRA ACETAMINOFEN 1 GR PREVIA VERIFICACION 

DE LOS 9 CORRECTOS 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 26/enero/2016 Área de Servicio: UR-106 - OBSERVACION URGENCIAS ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC 
HORA 

Endovenosa 300,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 151/69 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

88 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00 ORINA Espontaneo 200,00   

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 JUGO Oral 200,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00      

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 
CC/HORA 

Endovenosa 300,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

      TENSION ARTERIAL 122/84 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.400,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 1.200,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.400,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC HORA Endovenosa 300,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

11:00 a. m. 11:10 a. m. JUGO Oral 200,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/HORA Endovenosa 300,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 200,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

09:00 a. m. ORINA  Espontaneo 200,00 

 

 
08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  151/69 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  122/84 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 26-01-16 07:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA # 30 DE OBSERVACION , PACIENTE DESPIERTO 

ALERTA CON GLASGOW DE 15/15 , CON DIAGNOSTICO DE SINDROME 

NEFROTICO,LUPUS, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 1- SOLUCION SALINA NORMAL A 

50CC HORA,PENDIENTE REPORTE DE UROCULTIVO. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 08:00:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTRO L Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE REALIZA BAÑO Y ARREGL ODE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 10:00:00 TÍTULO: MEDICACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

J EFE ADMINISTRA  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 10:45:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PRESETNA DIURESIS ESPONTANEA ,SE CUANTIFICA  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 11:00:00 TÍTULO: LABORATORIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA MUESTRA PARA AZOADOS ,PENDIENTE REPORTE  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 12:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOLERA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA # 30 DE OBSERVACION , PACIENTE DESPIERTO 

ALERTA CON GLASGOW DE 15/15 , CON DIAGNOSTICO DE SINDROME 

NEFROTICO,LUPUS, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 1- SOLUCION SALINA NORMAL A 

50CC HORA,PENDIENTE REPORTE DE UROCULTIVO. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 26-01-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA # 30 DE OBSERVACION , PACIENTE DESPIERTO 

ALERTA CON GLASGOW DE 15/15 , CON DIAGNOSTICO DE SINDROME 

NEFROTICO,LUPUS, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 1- SOLUCION SALINA NORMAL A 

50CC HORA,PENDIENTE REPORTE DE PRUEBAS DE FUNSION RENAL 

 

Auxiliar_Enfermeria CUBILLOS ACEVEDO LUIS ARMANDO 

HORA: 26-01-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CUBILLOS ACEVEDO LUIS ARMANDO 

HORA: 26-01-16 15:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA DE FAMILIARES  

Auxiliar_Enfermeria CUBILLOS ACEVEDO LUIS ARMANDO 

HORA: 26-01-16 16:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria CUBILLOS ACEVEDO LUIS ARMANDO 

HORA: 26-01-16 17:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD  

Auxiliar_Enfermeria CUBILLOS ACEVEDO LUIS ARMANDO 

HORA: 26-01-16 17:45:00 TÍTULO: TRASLADA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. enoxaparina 40 mg sc c/12 h,empleo 10 correctos Subcutaneo Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:45 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:45 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:45 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 p. m. 11111008:Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa 

PrellenaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Subcutaneo Se_Realizo 

10:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

PACIENTE EN CAMA # 30 DE OBSERVACION , PACIENTE DESPIERTO 

ALERTA CON GLASGOW DE 15/15 , CON DIAGNOSTICO DE SINDROME 

NEFROTICO,LUPUS, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 1- SOLUCION SALINA NORMAL A 

50CC HORA,PENDIENTE VALORACION POR PSIQUIATRIA 

 

Auxiliar_Enfermeria CUBILLOS ACEVEDO LUIS ARMANDO 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 26/enero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC 
HORA 

Endovenosa 600,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 145/105 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 143/103 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 

OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 123/63 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

TOTAL ADMINISTRADOS: 600,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 600,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:600,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 p. m. 07:10 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC HORA Endovenosa 600,00 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 145/105 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,2 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 143/103 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 123/63 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 26-01-16 18:00:00 TÍTULO: INGRESA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE HOSPITALIZACION EN CAMILLA CON 

ABRANDAS ELEVADAS COMO MEDIO DE PROTECCION, PACIENTE 

CONSCIENTE ALERTA AL LLAMADO, IOXIGENO A AMBIOENTE SIN SIGNOS 

DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, ACCESO VENOSO PERMEABLE, ABDOMEN 

BLANDO A ALA PALPACION, ELIMINACION ESPONTANEA EN BAÑO, 

MIEMBROS INFERIORES NORMALES, SE ACOMODA EN CAMASE EXPLICA 

MANEJO DE TIMBRE, SE DA INDICACION DE UTILIZACION DE CANECAS, 

QUEDA PÁCIENTE SIN COMPLICACION ALGUNA 

 

Enfermera HUERTAS MEDINA HUMBERTO 
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HORA: 26-01-16 18:45:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN EL SERVICIO DE HOSPITALIZACION EN CAMA CON 

ABRANDAS ELEVADAS COMO MEDIO D EPROTECCION, PACIENTE 

CONSCIENTE ALERTA AL LLAMADO, OXIGENO A AMBIENTE SIN SIGNOS DE 

DIFICULTAD RESPIRATORIA, ACCESO VENOSO PERMEABLE, ELIMIANCION 

ESPONTANEA 

 

Enfermera HUERTAS MEDINA HUMBERTO 

HORA: 26-01-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN TERCERO NORTE CAMA 319 DE SEXO MASCULINO CON 25 

AÑOS DE EDAD IDENTIFICADO JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA CON 

BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS, CON TABLERO Y MANILLA DE 

IDENTIFICACION DEBIDAMENTE ROTULADOS, CON TIMBRE CERCA A LA 

MANO PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA, SE INDICAN DERECHOS Y 

DEBERES COMO PACIENTE, SE RECOMIENDA IMPORTANCIA DE 

MANTENER BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS, LLAMADO A 

ENFERMERIA OPORTUNO, PREVENCION DE CAIDAS, SE INDICA ACERCA 

DEL MANEJO DE ADECUADO DE RESIDUOS, REFIEREN ENTENDER LA 

PACIENTE Y FAMILIAR PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE 

CONCIENTE ALERTA Y DESPIERTO ES SUS TRES ESFERAS ESPACIO, LUGAR 

Y TIEMPO , CON UN GLASGLOW DE 15/15, CON UN DIAGNOSTICO 1. LES.2. 

NEFROPATIA LUPICA.3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.4. SIND EMETETICO 

SE OBSERVA PACIENTE CON SUS PUPILAS ISOCORICAS NORMO 

REACTIVAS A LA LUZ ,AFEBRIL, HIDRATADA, MUCOS A ORAL HUMEDA 

ALETEO NASAL CON OXIGENO A MEDIO AMBIENTE NO CIANOCIS 

CENTRAL NI PERIFERICA CUELLO SIN ADENOPATIAS TORAX 

SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR CON BUEN PATRON 

RESPIRATORIO, SATURANDO 93%,ADECUADA EXPANSION PULMONAR, SIN 

SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, 

SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXTREMIDADES NORMALES 

CON SU VENOPUNCION EN MSI PERMEABLE, NO SE OBSERVA SIGNOS DE 

INFECCION NI INFILTRACION , PASANDO SOLUCION SALINA NORMALA 60 

CC/HORA CON DIURESIS ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS 

ADECUADOS EN BAÑO SE OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA 

PERFUSION DISTAL Y LLENADO CAPILAR CONSERVADOS PENDIENTE 

CALORACION DE SICOLOGIA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 26-01-16 20:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES VALORES DENTRO 

DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 26-01-16 21:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA IMPORTANCIA 

DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA ARRIBA SE REALIZA CUIDA 

DOS DE ENFERMERIA CONTROL DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , 

ATIENDO LLAMADOS A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 26-01-16 23:00:00 TÍTULO: SUEÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA TRANQUILO CON 

BUEN MANEJO RESPIRATORIO RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 00:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES VALORES DENTRO 

DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 02:00:00 TÍTULO: SUEÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA TRANQUILO CON 

BUEN MANEJO RESPIRATORIO RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 03:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA IMPORTANCIA 

DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA ARRIBA SE REALIZA CUIDA 

DOS DE ENFERMERIA CONTROL DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , 

ATIENDO LLAMADOS A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 04:00:00 TÍTULO: SUEÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA TRANQUILO CON 

BUEN MANEJO RESPIRATORIO RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 05:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES VALORES DENTRO 

DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 06:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA IMPORTANCIA 

DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA ARRIBA SE REALIZA CUIDA 

DOS DE ENFERMERIA CONTROL DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , 

ATIENDO LLAMADOS A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 27-01-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN TERCERO NORTE CAMA 319 DE SEXO MASCULINO CON 25 

AÑOS DE EDAD IDENTIFICADO JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE CONCIENTE ALERTA Y 

DESPIERTO ES SUS TRES ESFERAS ESPACIO, LUGAR Y TIEMPO , CON UN 

GLASGLOW DE 15/15, CON UN DIAGNOSTICO 1. LES.2. NEFROPATIA 

LUPICA.3. SIND FEBRIL EN ESTUDIO.4. SIND EMETETICO SE OBSERVA 

PACIENTE CON SUS PUPILAS ISOCORICAS NORMO REACTIVAS A LA 

LUZ ,AFEBRIL, HIDRATADA, MUCOS A ORAL HUMEDA ALETEO NASAL CON 

OXIGENO A MEDIO AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA 

CUELLO SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION 

PULMONAR CON BUEN PATRON RESPIRATORIO, SATURANDO 

93%,ADECUADA EXPANSION PULMONAR, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL, EXTREMIDADES NORMALES CON SU 

VENOPUNCION EN MSI PERMEABLE, NO SE OBSERVA SIGNOS DE 

INFECCION NI INFILTRACION , PASANDO SOLUCION SALINA NORMALA 60 

CC/HORA CON DIURESIS ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS 

ADECUADOS EN BAÑO SE OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA 

PERFUSION DISTAL Y LLENADO CAPILAR CONSERVADOS PENDIENTE 

CALORACION DE SICOLOGIA 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. Se administra Atorvastatina 40mg Vo Previa verificacion de diez correctos. Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. Se administra Furosemida 20mg IV Previa verificacion de diez correctos. Endovenosa Se_Realizo 

08:00 p. m. Se administra Ranitidina 50mg IV Previa verificacion de diez correctos. Endovenosa Se_Realizo 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 27/enero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 
CC/HORA 

Endovenosa 300,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DIETA DESAYUNO Oral 300,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

101 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 161/123 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

133 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DIETA ALMUERZO Oral 300,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

89 

      TEMPERATURA 36,6 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      TENSION ARTERIAL 158/112 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC 
HORA 

Endovenosa 300,00 ORINA Espontaneo 400,00   

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36.7 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 155/106 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 200,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 139/96 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,4 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 
50CC/HORA 

Endovenosa 600,00    TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 133/90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.000,00 TOTAL ELIMINADOS: 400,00 BALANCE: 1.600,00 
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       TEMPERATURA 36,2  
12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 134/88 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 150/100 

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.000,00 TOTAL ELIMINADOS: 400,00 BALANCE: 1.600,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:2.000,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:400,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

01:00 p. m. ORINA Espontaneo 400,00 

    

    

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  101 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  161/123 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  133 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,6 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  100 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  158/112 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36.7 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  155/106 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  139/96 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,4 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

07:00 p. m. TEMPERATURA  36 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  133/90 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  73 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/HORA Endovenosa 300,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. DIETA DESAYUNO Oral 300,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. DIETA ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC HORA Endovenosa 300,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. CENA Oral 200,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50CC/HORA Endovenosa 600,00 
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12:00 a. m. TEMPERATURA 36 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 134/88 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 150/100 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 27-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO 

SUPINO LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD 

DEL PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR CONSERVADOS PENDIENTE VALORACION POR PSICOLOGIA E 

INFECTOLOGIA 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES,SE OBSERVA PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA HIPERTENSION,SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 08:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE QUE ACEPTA Y TORERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 09:00:00 TÍTULO: MEDICACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMINISTRA MEDICAMENTOS SEGUN ORDEN MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 09:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE ASISTE A PACIENTE PASAR A LA DUCHA SE REALIZA BAÑO GENERAL 

Y BUCAL,SE LE REALIZA ASEO Y ARREGLO DE UNIDAD LUBRICACION DE 

PIEL,SE DEJA PACIENTE COMODO EN LA UNIDAD EN COMPAÑIA DE 

FAMILIARES 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIARES,SE LES NFORMA LOS DEBERS Y 

DERECHOS DE LOS PACIENTES,RECIBEN INFORME MEDICO POR EL 

DOCTOR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 10:30:00 TÍTULO: PACIENTE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DEAMBULA EN UNIDAD CON MUILETAS SIN COMPLICACIONES  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 11:00:00 TÍTULO: VALORACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE ES VALORADO POR EL SERVICIO DE INFECTOLOGIA PENDIENTE 

ORDENES MEDICAS 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 11:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA,SE OBSERVA AL PACIENTE ESTABLE 

EN SU UNIDAD,SIN PRESENTAR CAMBIOS CLINICOS A LA HORA,CON BUEN 

PATRON RESPIRATORIO Y DEL SUEÑO,HEMODINAMICAMENTE ESTABLE. 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 11:45:00 TÍTULO: VALORACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ES VALORADO POR EL SERVICIO DE PSICOLOGIA PENDIENTE 

ORDENES MEDICAS 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES,SE OBSERVA PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA HIPERTENSION,SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 12:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE QUE ACEPTA Y TORERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO 

SUPINO LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD 

DEL PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR CONSERVADOS PENDIENTE VALORACION POR PSICOLOGIA E 

INFECTOLOGIA 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 27-01-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE,CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR EXTREMIDADES NORMALES,PACIENTE CON 

DIURESIS ESPONTANEA,L CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR SE REALIZA PRESENTACION POR PARTE DE ENFERMERIA SE 

EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES MANEJO DE RESIDUOS 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 14:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE SE OBSERVA TRANQUILO SIN NINGUNA NOVEDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 15:15:00 TÍTULO: CAMBIO DE EQUIPOS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE EQUIPO FRESENIUS + BURETROL Y SE CANALIZA 

VENA EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON YELCO NUMERO 20 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE RECIBE VISISTA FAMILIAR PACIENTE ESTABLE  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 17:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE CONTINUA ESTABLE SIN NIGUNA NOVEDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 17:30:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLRA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 18:15:00 TÍTULO: ARREGLO DE UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE,ADINAMICO ,CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR EXTREMIDADES NORMALES,PACIENTE CON 

DIURESIS ESPONTANEA 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 27-01-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. SIND. NEFROTICO, LES, M PACIENTE CON VENA 

VENA PERIFERICA EN AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN A 50CC/H, SE DAN 

IDNCIACIONES DE LLAMADO A ENFERMERIA YSE D EJA TIMBRE CERCAM, 

SED EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E 

XPLICA EL UOS DEL ALCOHOL GLICERINADO YE LA MENJOD E LAS 

BASURAS, PACIENTE SINC AMBIO...... PENDIENTE TOMA DE PO..... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 28-01-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. SIND. NEFROTICO, LES, M PACIENTE CON VENA VENA PERIFERICA EN 

AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN A 50CC/H, SE DAN IDNCIACIONES DE 

LLAMADO A ENFERMERIA YSE D EJA TIMBRE CERCAM, SED EJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E XPLICA EL UOS 

DEL ALCOHOL GLICERINADO YE LA MENJOD E LAS BASURAS, PACIENTE 

SINC AMBIO...... PENDIENTE TOMA DE PO..... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 
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Hora 10 11 12 13 14 15 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00 16 17 18 19 20 21 22 23 

Apertura de Ojos 

 
4 Espontanea 

  
 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada   
 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes   
 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión 
                        

2 Extensión                         

1 Flacido 
                        

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 15 0 15 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 15 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

  
2 

 
2 

  
2 

        
2 

 
2 

     

Reaccion 
  

 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

  
2 

 
2 

  
2 

        
2 

 
2 

     

Reaccion 
  

 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

  
 

 
 

  
 

        
 
 

 
     

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

  
 

 
 

  
 

        
 
 

 
     

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta   
 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales   
 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

Aumentados                         

Disminuidos 
                        

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales   
 
 

 
  

 
        

 
 

 
     

Cheyne Stoke                         
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 Kussmaul                          

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11115007:Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con 

enfermedad renal lata 237 mLAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Nutricion_Enteral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11110013:Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mLAplicados los Infusión Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 a. m. 11111008:Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa 

PrellenaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. DUERME MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

03:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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09:00 p. m. CERCA MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

 
09:00 p. m. PERMEABLE,... MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

03:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. CSV MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. se ofrece baño pacoiente no acepta MIRIAM AGUILERA PEÑA 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1862667 

NATALY ANDREA SANCHEZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002386525 

GARCIA  

Código Medicamento Cantidad 

22612012 COLECTOR DE ORINA FRA. 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1862678 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002386618 

NATALY ANDREA SANCHEZ GARCIA 

Código Medicamento Cantidad 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 
 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

278405 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000186213 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

11118034 metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta 1,00 

Hora Observación Responsable 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 28/enero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC 
HORA 

Endovenosa 300,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DIETA DESAYUNO Oral 300,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 128/75 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DIETA ALMUERZO Oral 300,00 ORINA Sonda_Vesical 700,00 TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

82 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 137/84 

      TENSION ARTERIAL 

MEDIA 

94 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 120,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 142/92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

20 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

CARDIACA 

88 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 37,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 146/87 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 
CC/HORA 

Endovenosa 600,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TENSION ARTERIAL 144/99 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 TOTAL ADMINISTRADOS: 1.670,00 TOTAL ELIMINADOS: 700,00 BALANCE: 970,00 
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       TEMPERATURA 36  

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TENSION ARTERIAL 153/99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.670,00 TOTAL ELIMINADOS: 700,00 BALANCE: 970,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.670,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:700,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

12:35 p. m. ORINA Sonda_Vesical 700,00 

    

    

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  128/75 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  97 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  82 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  137/84 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  94 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  142/92 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  20 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  22 

02:00 p. m. TEMPERATURA  37 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  37,2 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  146/87 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

08:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL  144/99 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  153/99 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 28-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC HORA Endovenosa 300,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. DIETA DESAYUNO Oral 300,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. DIETA ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SSN Endovenosa 120,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. CENA Oral 50,00 

07:00 p. m. 07:10 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/HORA Endovenosa 600,00 
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RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO 

SUPINO LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD 

DEL PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES,SE OBSERVA PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA HIPERTENSION,SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 08:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE QUE ACEPTA Y TORERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE ASISTE A PACIENTE PASAR A LA DUCHA SE REALIZA BAÑO GENERAL 

Y BUCAL,SE LE REALIZA ASEO Y ARREGLO DE UNIDAD LUBRICACION DE 

PIEL,SE DEJA PACIENTE COMODO EN LA UNIDAD EN COMPAÑIA DE 

FAMILIARES 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 09:30:00 TÍTULO: MEDICACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMINISTRA MEDICAMENTOS SEGUN ORDEN MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIARES,SE LES NFORMA LOS DEBERS Y 

DERECHOS DE LOS PACIENTES,RECIBEN INFORME MEDICO POR EL 

DOCTOR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 10:45:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OBSERVA PACIENTE EN LA UNIDAD ESTABLE TRANQUILO DUERME  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 11:00:00 TÍTULO: P.O IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POR ORDEN MEDICA PACIENTE SE TOMA PARCIAL DE ORINA SE LLEVA A 

LABORATORIAO PENDIENTE REPORTE 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 11:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA,SE OBSERVA AL PACIENTE ESTABLE 

EN SU UNIDAD,SIN PRESENTAR CAMBIOS CLINICOS A LA HORA,CON BUEN 

PATRON RESPIRATORIO Y DEL SUEÑO,HEMODINAMICAMENTE ESTABLE. 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES,CONTINUA PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA HIPERTENSION,SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO 
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Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 12:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE QUE ACEPTA Y TORERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO 

SUPINO LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD 

DEL PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 28-01-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR SE REALIZA PRESENTACION POR PARTE DE 

ENFERMERIA SE EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES MANEJO DE RESIDUOS 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 14:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA ADINAMICO EN COMPAÑIA DE FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 16:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE RECIBE VISISTA FAMILIAR CONTINUA EN REGULAR ESTADO 

GENERAL 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 17:00:00 TÍTULO: RONDA ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE PERMANECE ACOSTADO ADINAMICO DUERME A 

INTERVALOS 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 17:30:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA MUY POCO LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 17:45:00 TÍTULO: UROCULTIVO IMPORTANCIA: Importante 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA UROCULTIVO CON SONDA NELATON CON PREVIA ASEPSIA Y SE 

LLEVA CON CADENA DE CUSTODIA AL LABORATORIO 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR PENDIENTE REPORTE DE UOCULTIVO 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 28-01-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO 

NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO SUPINO 

LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL 

PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 29-01-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO 

NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO SUPINO 

LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL 

PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00 18 19 20 21 22 23  

Apertura de Ojos 
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 4 Espontanea   
 
      

 
              

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada   
 
      

 
              

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible 
                        

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes   
 
      

 
              

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 15 0 0 0 0 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

  
2 

      
2 

              

Reaccion 
  

 
      

 
              

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

  
2 

      
2 

              

Reaccion 
  

 
      

 
              

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

  
 

      
 

              

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

  
 

      
 

              

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta   
 
      

 
              

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales   
 
      

 
              

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales   
 
      

 
              

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         
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 Biot                          

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11111008:Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa 

PrellenaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11111008:Enoxaparina 40 mg Solucion Inyectable Jeringa 

PrellenaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

VALORES DENTRO DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN ORTIZ 

SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

12:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

VALORES DENTRO DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN ORTIZ 

SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

04:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

VALORES DENTRO DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN ORTIZ 

SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DE ENFERMERIA DURANTE EL 

RECIBO DE TURNO Y ENTREGA DE TURNO 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

Hora Observación Responsable 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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02:00 a. m. PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN MANEJO RESPIRATORIO 

RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

11:00 p. m. PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN MANEJO RESPIRATORIO 

RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

01:00 a. m. PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN MANEJO RESPIRATORIO 

RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 
MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 
MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m.  SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA 

IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA 

ARRIBA SE REALIZA CUIDA DOS DE ENFERMERIA CONTROL 

DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , ATIENDO LLAMADOS A 

ENFERMERIA 

01:00 a. m.  SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA 

IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA 

ARRIBA SE REALIZA CUIDA DOS DE ENFERMERIA CONTROL 

DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , ATIENDO LLAMADOS A 

ENFERMERIA 

03:00 a. m.  SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA 

IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA 

ARRIBA SE REALIZA CUIDA DOS DE ENFERMERIA CONTROL 

DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , ATIENDO LLAMADOS A 

ENFERMERIA 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1863081 

NATALY ANDREA SANCHEZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002388098 

GARCIA  

Código Medicamento Cantidad 

22812026 SONDA NELATON No.14 1,00 

22612012 COLECTOR DE ORINA FRA. 1,00 

23312021 GUANTE PAR ESTERIL No 6 1/2 1,00 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 28/enero/2016 Área de Servicio: HO-338 - TERCERO SUR  

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 
CONTROL DE INGESTA  

 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados Oral Se_Realizo 
 los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 29/enero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC/H 

Endovenosa 300,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

138 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

94 

      TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 165/123 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 182/117 

      TEMPERATURA 37,5 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

147 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 37,6 

      FRECUENCIA 
CARDIACA FETAL 

86 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 168/118 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

136 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 300,00 TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

113 

   FLUIDOS Emesis 200,00 TENSION ARTERIAL 150/101 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      TEMPERATURA 37,3 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC/H 

Endovenosa 300,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 37,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

      TENSION ARTERIAL 148/105 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.200,00 TOTAL ELIMINADOS: 850,00 BALANCE: 350,00 
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       SATURACION DE 
OXIGENO 

92  

      TEMPERATURA 37,2 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

      TENSION ARTERIAL 150/100 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC/H 

Endovenosa 600,00      

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 155/100 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TEMPERATURA 36 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 150,00 FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 150/85 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 200,00 FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

      TENSION ARTERIAL 153/100 

      TEMPERATURA 36 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.200,00 TOTAL ELIMINADOS: 850,00 BALANCE: 350,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.200,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H Endovenosa 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H Endovenosa 300,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H Endovenosa 600,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:850,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

12:05 p. m. ORINA Espontaneo 300,00 

12:31 p. m. FLUIDOS Emesis 200,00 

11:00 p. m. ORINA Espontaneo 150,00 

06:00 a. m. ORINA Espontaneo 200,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  138 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  94 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  165/123 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  83 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  182/117 

09:00 a. m. TEMPERATURA  37,5 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  147 

10:00 a. m. TEMPERATURA  37,6 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA FETAL 86 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL 168/118 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 136 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 113 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/101 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 87 

12:00 p. m. TEMPERATURA 37,3 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

02:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 84 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 148/105 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

06:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 84 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/100 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 155/100 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36 

11:45 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

11:45 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

11:45 p. m. TEMPERATURA 36 

11:45 p. m. TENSION ARTERIAL 150/85 

11:45 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 84 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 153/100 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 29-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO 

SUPINO LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD 

DEL PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES,SE OBSERVA PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA HIPERTENSION,SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO 
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Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 08:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

NO SE LE ASISTE EN LA VIA POR PRESENTAR DOS EPISIODIOS DE EMESIS  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 08:45:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE ADINAMICO 

MANIFIESTA MAREO Y NAUSEAS SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO JEFE 

INFORMA A MEDICO DE TURNO,QUIEN VALORA A PACIENTE,PENDIENTE 

ORDENES MEDICAS 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 09:00:00 TÍTULO: MEDICACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMINISTRA MEDICAMENTOS SEGUN ORDEN MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 09:15:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE MANIFIESTA DOLOR DE 

CEFALEA SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO,SE LE TOMAN NUEVOS SIGNOS 

VITALES,SE OBSERVA PACIENTE HIPERTENSO,SE LE INFORMA A JEFE DE 

TURNO,JEFE DE TURNO POR ORDEN MEDICA LE ADMINISTRA 150 MCGS 

SUBLINGUALES 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 09:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE ASISTE A PACIENTE PASAR A LA DUCHA SE REALIZA BAÑO GENERAL 

Y BUCAL,SE LE REALIZA ASEO Y ARREGLO DE UNIDAD LUBRICACION DE 

PIEL,SE DEJA PACIENTE COMODO EN LA UNIDAD EN COMPAÑIA DE 

FAMILIARES,PACIENTE PRESENTA EMESI BILIOSO,DURANTE EL BAÑO,SE 

LE INFORMA A JEFE DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 09:45:00 TÍTULO: EMESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE PRESENTA NUEVO EPISODIO DE EMESIS SE LE INFORMA A JEFE 

DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIARES,SE LES NFORMA LOS DEBERS Y 

DERECHOS DE LOS PACIENTES,RECIBEN INFORME MEDICO POR EL 

DOCTOR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 10:15:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA CONTINUA PACIENTE CON DOLOR DE 

CEFALEA SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO,SE LE TOMAN NUEVOS SIGNOS 

VITALES,SE OBSERVA PACIENTE HIPERTENSO,SE LE INFORMA A JEFE DE 

TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA,SE OBSERVA AL PACIENTE EN 

REGULARES CONDICIONES GENERALES,HIPERTENSO,CON T° DE 37.6 EN 

SU UNIDAD,CON BUEN PATRON RESPIRATORIO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 11:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POR INFILTRACION SE LE REALIZA CAMBIO DE ACCESO VENOSO CON 

PREVIA TECNICA ACEPTICA,SE GASTAN 2 YELCOS UNO N° 20 Y UNO N° 22 

POR DIFICIL ACCESO,LOS CUALES JEFE DE TURNO PIDE A FARMACIA 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES,SE OBSERVA PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA HIPERTENSION,SE LE INFORMA A JEFE DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 12:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

NO SE LE ASISTE EN LA VIA POR PRESENTAR DOS EPISIODIOS DE EMESIS  

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO 

SUPINO LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD 

DEL PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADA Y 

ADINAMICO,CON MAREOS,Y NAUSEASPACIENTE CON LOS SIGUIENTES 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO SIN ADENOPATIAS 

TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR SATURANDO 

93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE IRRITACION 

PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO DE LIQUIDOS 

ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H,SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria QUINTERO ORTIZ JAVIER JOSE 

HORA: 29-01-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR SE REALIZA PRESENTACION POR PARTE DE 

ENFERMERIA SE EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES MANEJO DE RESIDUOS 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 14:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES SE ENCUENTRA PACIENTE 

HIPERTENSO SE LE INFORMA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 14:45:00 TÍTULO: CAMBIO DE EQUIPOS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE EQUIPO FRESENIUS + BURETROL Y SE CANALIZA 

VENA EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON YELCO NUMERO 20 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA DE SEGURIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE SE OBSERVA EN REGULAR ESTADO GENERAL REFIERE 

CEFALEA NAUSEAS SE LE INFORMA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE CONTINUA EN REGULAR ESTADO GENERAL ADINAMICO  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE RECIBE VISITA FAMILIAR PACIENTE CON IGUAK MANEJO  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 17:30:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 18:30:00 TÍTULO: ARREGLO DE UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 29-01-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBOD E TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. SIND. NEFROTICO, LES, M PACIENTE CON VENA 

VENA PERIFERICA EN AMNO DERECHA PASANDO SSN A 50CC/H, SE DAN 

IDNCIACIONES DE LLAMADO A ENFERMERIA YSE D EJA TIMBRE CERCA, 

SED EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E 

XPLICA EL UOS DEL ALCOHOL GLICERINADO YE LA MENJOD E LAS 

BASURAS, PACIENTE SINC AMBIO........... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 30-01-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. SIND. NEFROTICO, LES, M PACIENTE CON VENA VENA PERIFERICA EN 

AMNO DERECHA PASANDO SSN A 50CC/H, SE DAN IDNCIACIONES DE 

LLAMADO A ENFERMERIA YSE D EJA TIMBRE CERCA, SED EJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E XPLICA EL UOS 

DEL ALCOHOL GLICERINADO YE LA MENJOD E LAS BASURAS, PACIENTE 

SINC AMBIO........... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea   
 
            

 
        

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada   
 
            

 
        

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         
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 1 Ninguna                          

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes   
 
            

 
        

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor 
                        

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

  
2 

            
2 

        

Reaccion 
  

 
            

 
        

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

  
2 

            
2 

        

Reaccion 
  

 
            

 
        

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

  
 

            
 

        

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

  
 

            
 

        

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta   
 
            

 
        

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales   
 
            

 
        

Aumentados                         

Disminuidos 
                        

Babynsky                         

Respiracion 

 
Normales 

  
 
            

 
        

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 



Página50/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 50/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

12:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

02:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. DUERME MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

03:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. CERCA MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

06:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. PERMEABLE... MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

03:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. CSV MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. SE OFRECE BAÑO 0ACIENTE NOA CEPTA MIRIAM AGUILERA PEÑA 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1864231 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002389409 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1864316 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002389721 

MARIA ADRIANA RAMIREZ RIVEROS 

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 30/enero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC/H 

Endovenosa 300,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 139/92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,4 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

102 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    VOMITO Emesis 120,00   

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 200,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

101 

      TENSION ARTERIAL 122/91 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 50 CC/H 

Endovenosa 50,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TENSION ARTERIAL 135/89 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36,6 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 250,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 136/88 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 
20CC/HORA 

Endovenosa 240,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 128/94 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 1.240,00 TOTAL ELIMINADOS: 120,00 BALANCE: 1.120,00 
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       SATURACION DE 
OXIGENO 

93  

      TENSION ARTERIAL 105/60 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 128/63 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

58 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.240,00 TOTAL ELIMINADOS: 120,00 BALANCE: 1.120,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.240,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H Endovenosa 300,00 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 200,00 

12:00 p. m. 12:30 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 50 CC/H Endovenosa 50,00 

05:30 p. m. 06:00 p. m. CENA Oral 250,00 

07:00 p. m. 07:09 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 20CC/HORA Endovenosa 240,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:120,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

09:00 a. m. VOMITO Emesis 120,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  139/92 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,4 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  102 

12:00 p. m. TEMPERATURA  37 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  101 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  122/91 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  135/89 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,6 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  136/88 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,5 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  76 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL  128/94 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  105/60 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  128/63 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  58 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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06:00 a. m. TEMPERATURA 36,2 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 30-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, EN REGULAR ESTADO GENERAL 

ADINAMICO CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON DIAGNOSTICOS MEDICOS 

: 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND 

EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM 

REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION PASANDOLE SSN 0.9% A 

50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN DOLOR 

PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE OBSERVA CON EDEMA 

GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR SE REALIZA PRESENTACION POR PARTE DE ENFERMERIA SE 

EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES MANEJO DE RESIDUOS 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES SE OBSERVA HIPERTENSO SE 

LE INFORMA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 08:30:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE REALIZA BAÑO EN DUCHA ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 09:30:00 TÍTULO: EMESIS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE PRESENTA VOMITO ALIMENTICIO  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 10:00:00 TÍTULO: DEAMBULA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE DEAMBULA POR EL SERVICIO EN COMPAÑIA DE FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE CONTINUA ESTABLE BARANDAS ELEVADAS EN COMPAÑIA 

DE FAMILIARES 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 12:30:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 13:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE DUERME TRANQUILO SIN NIGUNA NOVEDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 14:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman y se registra signos vitales paciente hemodinamicamente estable  
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Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 15:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE RECIBE VISITA FAMILIAR PACIENTE ESTABLE  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE SE OBSERVA EN MEJOR RSTADO DEAMBULA POR EL 

SERVICIO 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 17:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE CONTIUA ESTABLE CON IGUAL MANEJO  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 17:30:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 18:25:00 TÍTULO: ARREGLO DE UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL 

EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR SE DEJA TIMBRE CERCA PARA EL LLAMADO 

DE ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 30-01-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO 

NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO SUPINO 

LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL 

PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 20 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 06:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO 

NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO SUPINO 

LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL 

PACIENTE,CON CABECERA A 45 °C,CON OXIGENO AL 21 %,SATURANDO 

94%,CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO,ADECUADA EXPANSION PULMONAR 

SATURANDO 93%,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON CON ACCESO 

VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO 

DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 20 CC/H,SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA,VOLUMENES URINARIOS ADECUADOS EN BAÑO SE 

OBSERVA EN GENERAL CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria GONZALEZ ORTIZ MARTHA ALEXANDRA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

06:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

10:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 
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12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

VALORES DENTRO DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN ORTIZ 

SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

12:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

VALORES DENTRO DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN ORTIZ 

SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

06:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

VALORES DENTRO DE LIMETES NORMALES SE REGISTRAN EN ORTIZ 

SU DEBIDA HISTORIA CLINICA 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DE ENFERMERIA DURANTE EL 

RECIBO DE TURNO Y ENTREGA DE TURNO 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN MANEJO RESPIRATORIO 

RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

02:00 a. m. PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN MANEJO RESPIRATORIO 

RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

04:00 a. m. PACIENTE DUERME A INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN MANEJO RESPIRATORIO 

RESPIRATORIO CON BARANDAS ARRIBA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 
MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 
MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m.  SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA 

IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA 

ARRIBA SE REALIZA CUIDA DOS DE ENFERMERIA CONTROL 

DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , ATIENDO LLAMADOS A 

ENFERMERIA 

01:00 a. m.  SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA 

IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA 

ARRIBA SE REALIZA CUIDA DOS DE ENFERMERIA CONTROL 

DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , ATIENDO LLAMADOS A 

ENFERMERIA 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

03:00 a. m.  SE REALIZA RONDA DE SEGURIDADA SE EL RECUERADA LA 

IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGRUIDADA 

ARRIBA SE REALIZA CUIDA DOS DE ENFERMERIA CONTROL 

DE LIQUIDOS , PERMEABILIZO VENA , ATIENDO LLAMADOS A 

ENFERMERIA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 

 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. FUNCIONANDO MARTHA ALEXANDRA GONZALEZ 

ORTIZ 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 31/enero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 
20CC/HORA 

Endovenosa 360,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 250,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

126 

      TENSION ARTERIAL 153/110 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 250,00    TENSION ARTERIAL 150/98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

120 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 60CC/H 

Endovenosa 360,00      

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 300,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 160/111 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

133 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

94 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 20 CC/H 

Endovenosa 240,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

1 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

CARDIACA 

76 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 179/100 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

92 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 1,00   

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 170/79 

      TEMPERATURA 36 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 TOTAL ADMINISTRADOS: 1.760,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 1.759,00 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16  

      TENSION ARTERIAL 130/80 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.760,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 1.759,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.760,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:1,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

11:00 p. m. ORINA Espontaneo 1,00 

    

    

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  126 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  153/110 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  150/98 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  120 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  160/111 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  133 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  1 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  76 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  179/100 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  170/79 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  130/80 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 31-01-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 20CC/HORA Endovenosa 360,00 

08:00 a. m. 08:20 a. m. DESAYUNO Oral 250,00 

12:00 p. m. 12:20 p. m. ALMUERZO Oral 250,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 60CC/H Endovenosa 360,00 

05:00 p. m. 05:20 p. m. CENA Oral 300,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 20 CC/H Endovenosa 240,00 
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PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO 

NORTE EN LA HABITACION N° 319,EN CAMA EN DECUBITO SUPINO 

LATERAL DERECHO,CON BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDA CON 

ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE 

OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE 

CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA 

LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE 

CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO 

SIN ADENOPATIAS TORAX SIMETRICO ,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,EXTREMIDADES 

NORMALES CON ,ACCESO VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO 

PERMEABLE PARA EL PASO DE LIQUIDOS ORDENADOS SOLUCION SALINA 

NORMAL A 20 CC/H,SIN SIGNOS DE FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE 

CON DIURESIS ESPONTANEA,EN BAÑO 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZO CONTROL Y REGISTRO SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 08:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE REALIZA BAÑO GENERAL EN DUCHA BAJO VIGILANCIA 

ENFERMERIA , ASISTO ARREGLO DE UNIDAD CAMBIO DE TENDIDOS 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 09:00:00 TÍTULO: DIETA DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE DIETA DESAYUNO ACEPTA Y TOLERA  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 10:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RONDA DE SEGURIDAD PACIENTE EN IGUAL MANEJO  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 11:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ASISTO CUIDADOS DE ENFERMERIA CONTROL Y REGISTRO SIGNOS 

VITLAES 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZO CONTROL Y REGISTRO SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 13:00:00 TÍTULO: DIETA ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE DIETA ALMUERZO ACEPTA Y TOLERA  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 14:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ASISTO CUIDADOS DE ENFERMERIA CONTROL DE LIQUIDOS SE OBSERVA 

VENA PERMEABLE 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RONDA DE ENFERMERIA CONTROL, DE LIQUIDOS SE OBSERVA VENA 

PERMEABLE 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 16:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR , DOCTOR BARRERA DA REPORTE 

SOBRE ESTADO DEL PACIENTE 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 17:00:00 TÍTULO: DIETA CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE RECIEB DIETA CENA ACEPTA Y TOLERA  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 18:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ASISTO CUIDADOS DE ENFERMERIA CONTROL DE LIQUIDOS SE OBSERVA 

VENA PERMEABLE , SE OBSERVA PACIENTE ESTABLE EN COMPÑIA DE 

FAMILIAR 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD CAMA # 319 ,CON 

BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDA CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,SIN 

DIFICULTAD RESPIRATORIA,SE OBSERVA PACIENTE PACIENTE CON 

PALIDEZ GENERALIZADAPACIENTE CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS 

MEDICOS : 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : 

SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ CUELLO SIN ADENOPATIAS TORAX 

SIMETRICO ,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,SIN SIGNOS DE IRRITACION 

PERITONEAL,EXTREMIDADES NORMALES CON ,ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE PARA EL PASO DE LIQUIDOS 

ORDENADOS SOLUCION SALINA NORMAL A 20 CC/H,SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS O INFILTRACION,PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA,EN 

BAÑO 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO GOMEZ LEILA ALEXANDRA 

HORA: 31-01-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. SIND. NEFROTICO, LES, M PACIENTE CON VENA VENA PERIFERICA EN 

AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN A 20CC/H, SE DAN IDNCIACIONES DE 

LLAMADO A ENFERMERIA YSE D EJA TIMBRE CERCA, SED EJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E XPLICA EL UOS 

DEL ALCOHOL GLICERINADO YE LA MENJOD E LAS BASURAS, PACIENTE 

SINC AMBIO........... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 01-02-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. SIND. NEFROTICO, LES, M PACIENTE CON VENA VENA PERIFERICA EN 

AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN A 20CC/H, SE DAN IDNCIACIONES DE 

LLAMADO A ENFERMERIA YSE D EJA TIMBRE CERCA, SED EJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E XPLICA EL UOS 

DEL ALCOHOL GLICERINADO YE LA MENJOD E LAS BASURAS, PACIENTE 

SINC AMBIO........... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

02:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 
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 04:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. AMPICILINA SULBACTAM 3 GR SE ADMINISTRA PREVIA 

VERIFICACION DE LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERGIA AL 

Endovenosa Se_Realizo 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Intramuscular Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

 Hora Observación Res ponsable 

 09:00 p. m. DUERME MIRIAM AGUILERA PEÑA 

 12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

 01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. CERCA MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m. PERIFERICA MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. CSV MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 01/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TEMPERATURA 36,4 

      TENSION ARTERIAL 197/91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 350,00   

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 240,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 148/88 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 480,00 ORINA Espontaneo 100,00   

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      TENSION ARTERIAL 159/110 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 204/132 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 250,00      

NEPRO LATA Oral 237,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

93 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 190/135 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 80 CC/H 

Endovenosa 960,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 2.827,00 TOTAL ELIMINADOS: 450,00 BALANCE: 2.377,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

76  

      TENSION ARTERIAL 155/109 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 110/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.827,00 TOTAL ELIMINADOS: 450,00 BALANCE: 2.377,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:2.827,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 10:00 a. m. SSN Endovenosa 60,00 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

10:00 a. m. 01:00 p. m. SSN Endovenosa 240,00 

12:00 p. m. 12:30 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SSN Endovenosa 480,00 

05:30 p. m. 06:00 p. m. CENA Oral 250,00 

05:30 p. m. 05:30 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 80 CC/H Endovenosa 960,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 450,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

09:30 a. m. ORINA  Espontaneo 350,00 

01:00 p. m. ORINA  Espontaneo 100,00 

 

 
08:00 a. m. TEMPERATURA  36,4 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  197/91 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  76 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  148/88 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,5 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  84 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,7 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  87 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  159/110 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  91 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

04:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL  204/132 

06:00 p. m. TEMPERATURA  37 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  93 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  190/135 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  76 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL  155/109 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 110/88 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 92 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 01-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON 

BARANDAS ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y 

ORIENTADOC ON GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y 

CALIDEZ, SE REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A 

CONOCER LOS DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE 

LA CAMA DEBE PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT 

RATAMIENTO EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, 

SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN 

SOPROTE DE O2, BUEN PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS 

NEDOVENOSOS PERMEABLE SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 

20CC/H, ELIMINA ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR 

PRESION Y FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PAS APACIENTE A BAÑO EN DUCHA, SE REALIZA ARREGLO DE LA 

UNIDAD, PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 09:30:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE REALZIA DIURESIS ESPONTANEA, SE CUANTIFICA Y SE 

REGISTRA 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DEL FAMILIAR  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, APCIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 12:55:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON BARANDAS 

ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADOC ON 

GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, SE 

REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A CONOCER LOS 

DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE LA CAMA DEBE 

PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT RATAMIENTO 

EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO 

SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, SINDROME FEBRIL 

EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN SOPROTE DE O2, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS NEDOVENOSOS PERMEABLE 

SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, ELIMINA ESPONTANEO, SE 

OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y FLEBITIS 
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Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 01-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, EN REGULAR ESTADO GENERAL 

ADINAMICO CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON DIAGNOSTICOS MEDICOS 

: 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND 

EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM 

REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION PASANDOLE SSN 0.9% A 

50 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN DOLOR 

PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE OBSERVA CON EDEMA 

GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR SE REALIZA PRESENTACION POR PARTE DE ENFERMERIA SE 

EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES MANEJO DE RESIDUOS 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 14:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES EL PACIENTE SE OBSERVA 

HIPERTENSO SE LE AVISA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 14:30:00 TÍTULO: CAMBIO DE EQUIPOS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE EQUIPO FRESENIUS 1 + BURETROL 1 + 1 YELCO 

NUMERO 20SE CANALIZA VENA CON YELCO NUMERO 20 EN MIEMBRO 

SUPERIOR IZQUIERDOY SE LE CONTINUA GOTEO ORDENADO 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 15:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE RECIBE VISITA FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE DUERME A INTERVALOS CONTINUA CON IGUAL MANEJO  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 16:05:00 TÍTULO: HIPERTENSO IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN SIGNOS VITALES EL PACIENTE CONTINUA HIPERTENSO 204/132 

SE LE INFORMA A LA JEFE Y AL MEDICO DE TURNO EL DR BARRERA 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 17:00:00 TÍTULO: RONDA DE ENFERMERIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE SE OBSERVA DORMIDO EN COMPAÑIA DE FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 17:30:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EL PACIENTE ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL SE TOMA NEPRO LATA 237 

CC 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 18:30:00 TÍTULO: ARREGLO DE UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA ARREGLO DE UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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ENTREGO PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL 

TERCER PISO NORTE EN LA HABITACION N° 319,CON BARANDAS ARRIBA 

POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, EN REGULAR ESTADO GENERAL 

ADINAMICO CON ADECUADO PATRON RESPIRATORIO,MUCOSAS 

HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON DIAGNOSTICOS MEDICOS 

: 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL EN ESTUDIO4 : SIND 

EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM 

REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUIERDO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION PASANDOLE SSN 0.9% 

A 80 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN 

DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE OBSERVA CON EDEMA 

GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION DISTAL Y LLENADO 

CAPILAR 

 

Auxiliar_Enfermeria REINA MENDIVELSO SANDRA MILENA 

HORA: 01-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO NORTE EN 

LA HABITACION N° 319, CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO EN REGULAR 

ESTADO GENERAL ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL EN 

ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 80 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR.PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDA SE 

REALZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE EXPLICAN 

DEBERES Y DERECHOS PACIENTE, Y EL ADECUADO CLASIFICACION DE 

LAS BASURAS, SE DEJAN CAMAS CON BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD DEL PACIENTE Y TIMBRE SERCA PARA EL LLMADO DE 

ENFERMERIA PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA, 

 

Auxiliar_Enfermeria RAMIREZ YURLEYS OBREGON 

HORA: 02-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD,EN EL TERCER PISO NORTE EN LA 

HABITACION N° 319, CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO EN REGULAR 

ESTADO GENERAL ADINAMICO CON ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO,MUCOSAS HUMEDAS,AFEBRIL,HIDRATADO,PACIENTE CON 

DIAGNOSTICOS MEDICOS 1 : LES2 : NEFROPATIA LUPICA3 : SIND FEBRIL EN 

ESTUDIO4 : SIND EMETETICO PACIENTE CON SUS PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ CON ACCESO VENOSOS EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFECCION 

PASANDOLE SSN 0.9% A 80 CC/H , TORAX SIMETRICO,ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE SIN DOLOR PACIENTE CON DIURESIS ESPONTANEA, SE 

OBSERVA CON EDEMA GENERALIZADO CON ADECUADA PERFUSION 

DISTAL Y LLENADO CAPILAR. 

 

Auxiliar_Enfermeria RAMIREZ YURLEYS OBREGON 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz 
                        

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         
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 4 Responde al Dolor                          

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 Pupila Derecha 

 Tamaño                         

Reaccion                         

 Pupila Izquierda 

 Tamaño                         

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez Oral Se_Realizo 
 correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2   

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 
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02:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

02:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

04:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:30 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Intramuscular Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Intramuscular Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. SE REALZIA ARREGLO DE LA UNIDAD TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. RECIBE VISITA DEL FAMILIAR TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE DEJA TIMBRE A LA MANO PARA LLAMADO DE 

ENFERMERIA 

TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

07:00 p. m. SERCA PARA EL LLMADO DE ENEFERMERIA YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

12:00 p. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA DESCANASA SIN 

COMPLICACION 

10:00 p. m. PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA DESCANASA SIN 

COMPLICACION 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. PACIENTE DUERME SIN COMPLICACION EN LA UNIDAD YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

07:00 p. m. ELEVADAS POR SEGURIDAD DEL PACIENTE YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. CANALIZADO EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO SIN 

SIGNOS DE FLEBITIS NI INFILTRACION 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

YURLEY   OBREGON RAMIREZ 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS YURLEY   OBREGON RAMIREZ 

11:00 p. m. SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS YURLEY   OBREGON RAMIREZ 

06:00 a. m. SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS YURLEY   OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA YURLEY OBREGON RAMIREZ 

AL PACIETE Y FAMILIARES 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1867480 

NATALY ANDREA SANCHEZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002394427 

GARCIA  

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118020:ENALAPRIL MALEATO 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 01/febrero/2016 Área de Servicio: HO-338 - TERCERO SUR 

 



Página74/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 74/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 02/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 480,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 169/84 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

88 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Sonda_Vesical 250,00   

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 148/75 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 36,4 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 480,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

      TENSION ARTERIAL 167/117 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TEMPERATURA 37,7 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 167/117 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 37,6 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

95 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 120,00      

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 145/95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      TENSION ARTERIAL 155/99 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.680,00 TOTAL ELIMINADOS: 850,00 BALANCE: 830,00 
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07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor  

    ORINA Espontaneo 600,00   

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.680,00 TOTAL ELIMINADOS: 850,00 BALANCE: 830,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.680,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SSN Endovenosa 480,00 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

12:00 p. m. 12:30 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SSN Endovenosa 480,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 120,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:850,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

09:45 a. m. ORINA Sonda_Vesical 250,00 

07:00 a. m. ORINA Espontaneo 600,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  169/84 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  148/75 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,4 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  90 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  167/117 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  21 

02:00 p. m. TEMPERATURA  37,7 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  167/117 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  22 

06:00 p. m. TEMPERATURA  37,6 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  95 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/95 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  80 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  77 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL  155/99 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 02-02-16 07:02:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON 

BARANDAS ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y 

ORIENTADOC ON GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y 

CALIDEZ, SE REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A 

CONOCER LOS DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE 

LA CAMA DEBE PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT 

RATAMIENTO EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, 

SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN 

SOPROTE DE O2, BUEN PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS enDOVENOSOS 

PERMEABLE SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, ELIMINA 

ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE 

IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y 

FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PAS AAPCIENTE A BAÑO EN DUCHA SE REALZIA ARREGLO DE LA 

UNIDAD 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DEL FAMILIAR  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 12:50:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON BARANDAS 

ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADOC ON 

GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, SE 

REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A CONOCER LOS 

DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE LA CAMA DEBE 

PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT RATAMIENTO 

EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO 

SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, SINDROME FEBRIL 

EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN SOPROTE DE O2, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS enDOVENOSOS PERMEABLE 

SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, ELIMINA ESPONTANEO, SE 

OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 02-02-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN HABITACION 319 EN CAMA CON BARANDAS ELELVADAS, 

DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADO CON GLASGOW 15/15, SE 

REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, SE REALZIA PRESENTACION 

DE ENFERMERIA SE DNA A CONOCER LOS DERECHOS YD EBRES DEL 

APCIENTE Y SE INFORMA QUE LA CAMA DEBE PERMANECER CON LA 

SBARANDAS ELELVADAS, ENT RATAMIENTO EMDICO POR DX DE: 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, DERRAME 

PLEURAL ESCASO BILATERAL, SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS 

MAXILAR DERECHA, SIN SOPROTE DE O2, BUEN PATRON RESPIRATORIO, 

LIQUUIDOS enDOVENOSOS PERMEABLE SPASANDO MEZCLA ORDENADA 

SSN A 80CC/H, ELIMINA ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, 

ULCERAS POR PRESION Y FLEBITIS 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ENCUENTRAN DENTRO DE LOS PARAMETROS NORMALES.  

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 15:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OBSERVA PACIENTE COMODO CON RESPECTIVAS MEDIDAS DE 

SEGURIDAD,SIN CAMBIOS A REGISTRAR HASTA EL MOMENTO. 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 16:15:00 TÍTULO: CANALIZACION IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CON PREVIA TECNICA SE REALIZA CANALIZACION EN MSD EN PLIEGUE 

CON YELCO 20 UNICA PUNCION PARA INICIA DE CICLOFOSFAMIDA 500MG 

EN 150CC DE SSN 0.9% 

SE UTILIZA UN 1BUETETROL 1SET FRSENIUS 1 YELCO 20 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 16:30:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIRES,ESTABLE SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR HASTA EL MOMENTO. 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 17:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE Y TOLERA VIA ORAL.  

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 18:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OBSERVA PACIENTE COMODO CON RESPECTIVAS MEDIDAS DE 

SEGURIDAD,SIN CAMBIOS A REGISTRAR HASTA EL MOMENTO. 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN HABITACION 319 EN CAMA CON BARANDAS ELELVADAS, 

DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADO CON GLASGOW 15/15, SE 

REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, SE REALZIA PRESENTACION 

DE ENFERMERIA SE DNA A CONOCER LOS DERECHOS YD EBRES DEL 

APCIENTE Y SE INFORMA QUE LA CAMA DEBE PERMANECER CON LA 

SBARANDAS ELELVADAS, ENT RATAMIENTO EMDICO POR DX DE: 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, DERRAME 

PLEURAL ESCASO BILATERAL, SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS 

MAXILAR DERECHA, SIN SOPROTE DE O2, BUEN PATRON RESPIRATORIO, 

LIQUUIDOS enDOVENOSOS EN MSD PLIEGUE PERMEABLE SPASANDO 

MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, SEGUNDO ACCEOS VENOSO EN MSI 

PLIQGUE PARA INFUCION DE CICLOFOSFAMIDA ELIMINA ESPONTANEO, 

SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y FLEBITIS 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 02-02-16 19:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO, CON DIAGNOSTICO DE LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO,NEFRITIS LUPICA E INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA,CON BUEN PATRON REPIRATORIO, ACCESO VENOSO 

PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO 

SUPERIOR DERECHO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HL,ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PARA ADMINISTRACION DE 

MEDICAMENTOS Y EDEMA GENERALIZADO, PENDIENTE CONTINUAR 

MANEJO MEDICO, SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE 

ENFERMERIA DE TURNO Y SE RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DE LOS 

PACIENTES,SE BRINDA EDUCACION ACERCA DE LA CLASIFICACION DE 

LOS RESIDUOS Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria MURCIA MORENO ZAIDA 

HORA: 03-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO, CON DIAGNOSTICO DE LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO,NEFRITIS LUPICA E INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA,CON BUEN PATRON REPIRATORIO, ACCESO VENOSO 

PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO 

SUPERIOR DERECHO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HL,ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PARA ADMINISTRACION DE 

MEDICAMENTOS Y EDEMA GENERALIZADO, PENDIENTE CONTINUAR 

MANEJO MEDICO. 

 

Auxiliar_Enfermeria MURCIA MORENO ZAIDA 

CONTROL DE VENUPUNCIÓN 

FECHAS SITIO: MSD INDICACIÓN: Medicamento 

Traslado:  RESPONSABLE: DIANA KATHERIN ENRIQUEZ BENAVIDES 

Suspensión:  GRADO FLEBITIS: Vacio 

Canalización: 02/02/2016 04:08 p. m. OTRA CAUSA: INICIO DE CICLOFOSFAMIDA 

Seguimiento:  DESCRIPCIÓN: UNICA PUNCION 

Curación:  OBSERVACIONES:  

Cambio Equipo:   

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

04:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 
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08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. RANITIDINA 50 MG SE ADMINISTRA PREVIA VERIFICACION DE 

LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERGIA AL MEDICAMEN 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. CLOROQUINA 150 MG SE ADMINISTRA PREVIA VERIFICACION 

DE LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERGIA AL MEDICAME 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118019:ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. SE REALZIA ARREGLO E LA UNIDAD TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. RECIBE VISITA DEL FAMILIAR TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE DEJA TIMBRE A LA AMNO PARA LLAMADO DE 

ENFERMERIA 

TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

08:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

10:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

12:00 p. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

05:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

10:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

03:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1868981 

NATALY ANDREA SANCHEZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002396080 

GARCIA  

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 2,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 03/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE   

 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 171/93 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

100 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 169/85 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

94 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 37 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL A 
60CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 181/128 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

91 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 300,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 1.100,00   

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 120,00      

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 134/78 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

86 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 156/109 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 600,00   

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.377,00 TOTAL ELIMINADOS: 1.700,00 BALANCE: -323,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.377,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SSN Endovenosa 60,00 



Página82/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 82/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

10:00 a. m. 10:30 a. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:00 p. m. 12:30 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL A 60CC/HORA Endovenosa 60,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. CENA Oral 300,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 120,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 1.700,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

06:00 p. m. ORINA  Espontaneo 1.100,00 

07:00 a. m. ORINA  Espontaneo 600,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  171/93 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  100 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  169/85 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  94 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

12:00 p. m. TEMPERATURA  37 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  181/128 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  91 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  134/78 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  86 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  156/109 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  87 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 03-02-16 07:02:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON 

BARANDAS ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y 

ORIENTADOC ON GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y 

CALIDEZ, SE REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A 

CONOCER LOS DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE 

LA CAMA DEBE PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT 

RATAMIENTO EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, 

SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN 

SOPROTE DE O2, BUEN PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS enDOVENOSOS 

PERMEABLE SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, ELIMINA 

ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE 

IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y 

FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

control y registro de signos vitales, paciente estable en el momento  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA PACIENTE A BAÑO END UCHA, SE REALZIA ARREGLO DE LA 

UNIDAD 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DELF AMILIAR  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALZIA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ,PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

control y registro de signos vitales, paciente estable en el momento  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON BARANDAS 

ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADOC ON 

GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, SE 

REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A CONOCER LOS 

DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE LA CAMA DEBE 

PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT RATAMIENTO 

EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO 

SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, SINDROME FEBRIL 

EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN SOPROTE DE O2, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS enDOVENOSOS PERMEABLE 

SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, ELIMINA ESPONTANEO, SE 

OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 03-02-16 13:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

recibo paciente en el tercero norte, habitacion , barandas de seguridad elevadas, timbre 

cerca, con tablero identificador, paciente despierto, consiente , alerta, oreintado, afebril, 

con diagnostico medico  de 1. NEFROPATIA LUPICA 1.1. 

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO 1.2.INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA 2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL 

3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO 4. SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA, Con buen patron respiratorio, sin dificultad respiratoria , mucosas 

hidratadas, cuello movil, torax simetrico, acceso venoso permeable en miembro superior 

derecho pasando solucion salina normal a mantenimiento 10cc/h   por bomba de 

infusion , un segundo acceso permeable para paso de antibiotico sin signos de 

infiltracion ni flebitis, abdomen blando no doloroso a la palpacion , eliminando 

espontaneo, extremidades con edema gardo II con adecuada perfusion distal piel 

integra. 

se realiza presentacion de enfermeira, se dan a conocer derechos y deberes del paciente 

, los cuales entienden y aceptan , se explica el uso adecaudo del alcohol glicerinado ye 

l manejo correcto de los residuos hospitalarios. 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 03-02-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza tom ay registro de signos vitales.  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 03-02-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza ronda de enfermeira, paciente en cama estable con liquidos permeables.  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 03-02-16 16:16:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente recibe visita de familiares.  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 03-02-16 17:17:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente acepta y tolera via oral.  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 03-02-16 18:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza toma y registro de signos vitales.  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 
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HORA: 03-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego paciente en el tercero norte, habitacion 319 , barandas de seguridad elevadas, 

timbre cerca, con tablero identificador, paciente despierto, consiente , alerta, oreintado, 

afebril, con diagnostico medico de 1. NEFROPATIA LUPICA 

1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  1.2.INSUFICIENCIA 

RENAL CRONICA AGUDIZADA 2. DERRAME PLEURAL ESCASO 

BILATERAL 3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO 

4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA, Con buen patron respiratorio, sin dificultad 

respiratoria , mucosas hidratadas, cuello movil, torax simetrico, acceso venoso 

permeable en miembro superior derecho pasando solucion salina normal a 

mantenimiento 10cc/h por bomba de infusion , un segundo acceso permeable para 

paso de antibiotico sin signos de infiltracion ni flebitis, abdomen blando no doloroso a 

la palpacion , eliminando espontaneo, extremidades con edema gardo II con adecuada 

perfusion distal piel integra. 

 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 03-02-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD EN LA UNIDAD EN CAMA 319 

CON BARANDAS ALTAS Y TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA,PACIENTE CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO, CON 

DIAGNOSTICO DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO,NEFRITIS LUPICA E 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA,CON BUEN PATRON 

REPIRATORIO, ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE 

INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HL,ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN 

SIGNOS DE INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUIERDO PARA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS Y EDEMA 

GENERALIZADO, PENDIENTE CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE REALIZA 

PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE 

RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA 

EDUCACION ACERCA DE LA CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS 

SALIDAS DE EMERGENCIA. 

PENDIETE TOM ADE LABORATORIO 4 AM 

Auxiliar_Enfermeria RAMIREZ YURLEYS OBREGON 

HORA: 04-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD EN LA UNIDAD EN CAMA 319 CON 

BARANDAS ALTAS Y TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA,PACIENTE CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO, CON DIAGNOSTICO 

DE LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO,NEFRITIS LUPICA E INSUFICIENCIA 

RENAL CRONICA AGUDIZADA,CON BUEN PATRON REPIRATORIO, ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI FLEBITIS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HL,ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PARA ADMINISTRACION DE 

MEDICAMENTOS Y EDEMA GENERALIZADO, PENDIENTE CONTINUAR 

MANEJO MEDICO, 

PENDIETE REPORTE DE CREATININA Y NITROGENO 

Auxiliar_Enfermeria RAMIREZ YURLEYS OBREGON 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 
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02:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

03:40 p. m. se adminidtra CICLOFOSFAMIDA 500MG DILUIDO EN 150CC DE 

SOLUCION SALINA PARA PASAR EN 4 HORAS 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118019:ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE REALZIA ARREGLO DE LA UNIDAD TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. RECIBE VISITA DELF AMILIAR TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE DEJA TIMBRE A LA AMNO PARA LLAMADO E ENFERMERIA TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

07:00 p. m. SERCA PARA EL LLAMDO DE ENEFERMERIA YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 
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12:00 p. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE EN LA UNIDAD DESCANASA YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: CP_Otros 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. PACIENTE SE MOVILISA SIN COMPLICACION YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

 
07:00 p. m. EKLEVADAS POR SEGURAIDAD DEL PACIENTE YURLEY OBREGON RAMIREZ 

10:00 p. m. ELEVADAS POR SEGURIDAD DEL PACIENTE YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. CANALIZADO EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO SIN SIGNOS 

DE FLEBITIS NI INFILTRACION 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

YURLEY   OBREGON RAMIREZ 

 
08:00 p. m. SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS YURLEY OBREGON RAMIREZ 

12:00 a. m. SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS YURLEY OBREGON RAMIREZ 

06:00 a. m. SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA YURLEY OBREGON RAMIREZ 

AL PACIETE Y FAMILIARES 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. PACIENTE DUERME EN INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO . 

11:00 p. m. PACIENTE DUERME EN INTERVALOS DE TIEMPO SE TORNA 

TRANQUILO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO . 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

03:00 a. m. PACIENTE DUERME SIN COMPLICACION EN LA UNIDAD YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Tipo de Actividad: AD_Otros 

Hora Observación Responsable 

01:00 a. m. SE REALIZA RONADA DE ENFERMERIA PACIENTE EN LA 

UNIDAD SIN CAMBIOS. 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

02:00 a. m. SE REALIZA RONADA DE ENFERMERIA PACIENTE EN LA 

UNIDAD SIN CAMBIOS. 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

04:00 a. m. SE REALIZA RONADA DE ENFERMERIA PACIENTE EN LA 

UNIDAD SIN CAMBIOS. 

YURLEY OBREGON RAMIREZ 

05:00 a. m. SE REALIZA RONADA DE ENFERMERIA PACIENTE EN LA 

UNIDAD SIN CAMBIOS. 
YURLEY OBREGON RAMIREZ 

Hora Observación Responsable 

 

Hora Observación Responsable 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

10:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

03:15 a. m. Nota: 06+00 se administra heparina 5000 unidades sc cada 12 horas se 

verifican 10 correctos 

04:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Topico Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 04/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 04/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TENSION ARTERIAL 179/96 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 37 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00 ORINA Espontaneo 250,00   

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00 ORINA Espontaneo 3.000,00 TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

102 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 162/98 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 169/105 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 300,00 ORINA Espontaneo 600,00   

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 160/100 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

91 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 1,00    TENSION ARTERIAL 142/99 

      TEMPERATURA 36,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

97 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 120,00   

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      TENSION ARTERIAL 135/78 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 120,00   

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,2 
      

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.198,00 TOTAL ELIMINADOS: 4.090,00 BALANCE: -2.892,00 
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       TENSION ARTERIAL 130/88  

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.198,00 TOTAL ELIMINADOS: 4.090,00 BALANCE: -2.892,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.198,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SSN Endovenosa 60,00 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

10:00 a. m. 10:30 a. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:00 p. m. 12:30 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. CENA Oral 300,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 1,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:4.090,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

10:00 a. m. ORINA Espontaneo 250,00 

12:50 p. m. ORINA Espontaneo 3.000,00 

05:00 p. m. ORINA Espontaneo 600,00 

10:00 p. m. ORINA Espontaneo 120,00 

03:00 a. m. ORINA Espontaneo 120,00 

    

    

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  179/96 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  102 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  162/98 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  169/105 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  90 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  160/100 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  91 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL  142/99 

07:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  97 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  135/78 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  130/88 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 04-02-16 07:02:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON 

BARANDAS ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y 

ORIENTADOC ON GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y 

CALIDEZ, SE REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A 

CONOCER LOS DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE 

LA CAMA DEBE PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT 

RATAMIENTO EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, 

SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN 

SOPROTE DE O2, BUEN PATRON RESPIRATORIO, LIQUUIDOS enDOVENOSOS 

PERMEABLE SPASANDO MEZCLA ORDENADA SSN A 80CC/H, ELIMINA 

ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PACIENTE 

IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, ULCERAS POR PRESION Y 

FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA PACIENTE A BAÑO END UCHA, SE REALZIA ARREGLO DE LA 

UNIDAD 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DEL FAMILIAR  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 11:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALZIA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN EL 

MOMENTO 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 12:04:00 TÍTULO: TAPON SALINIZADO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE DEJA TAPON SALINIZADO PERMEABLE PARA TRATAMIENTO  

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 12:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN LA UNIDAD EN HABITACION 319 EN CAMA CON BARANDAS 

ELELVADAS, DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADOC ON 

GLASGOW 15/15, SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD Y CALIDEZ, SE 

REALZIA PRESENTACION DE ENFERMERIA SE DNA A CONOCER LOS 

DERECHOS YD EBRES DEL APCIENTE Y SE INFORMA QUE LA CAMA DEBE 

PERMANECER CON LA SBARANDAS ELELVADAS, ENT RATAMIENTO 

EMDICO POR DX DE: NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO 

SISTEMICO, DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL, SINDROME FEBRIL 

EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR DERECHA, SIN SOPROTE DE O2, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, CATETER SALINIZADO PERMEABLE PARA 

TRATAMIENTO, ELIMINA ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA 

GENERALIZADO, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, 

ULCERAS POR PRESION Y FLEBITIS 

 

Psicologa ZAMORA ORTIZ TATIANA MARCELA 

HORA: 04-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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recibo paciente en el tercero norte, habitacion , barandas de seguridad elevadas, timbre 

cerca, con tablero identificador, paciente despierto, consiente , alerta, oreintado, afebril, 

con diagnostico medico  de 1. NEFROPATIA LUPICA 1.1. 

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO 1.2.INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA 2. DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL 

3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO 4. SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA, Con buen patron respiratorio, sin dificultad respiratoria , mucosas 

hidratadas, cuello movil, torax simetrico, acceso venoso permeable en miembro superior 

con tapon heparinizado sin signos de infiltracion ni flebitis, abdomen blando no 

doloroso a la palpacion , eliminando espontaneo, extremidades con edema   gardo II 

con adecuada perfusion distal piel integra. 

 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza toma y registro de signos vitales,  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 15:05:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente recibe visita de familiar , medico de turno brinda informacion de manejo y 

evolucion del paciente, 

 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza ronda de enfermeria , paciente en cama estable en compañia de familiares,  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 17:00:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente acepta y tolera via oral.  

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 17:45:00 TÍTULO: TRASLADO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se traslada paciente a la habitacion 302 se ubica en cama , se dejan pertenencias 

completas , se deja paciente en compañia de familiar, 

 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 18:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza tom ay registro e isgnos vitales, paciente con tension arterial elevada, se 

informa a la jefge del servicio, 

 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego paciente en el tercero norte, habitacion , barandas de seguridad elevadas, 

timbre cerca, con tablero identificador, paciente despierto, consiente , alerta, oreintado, 

afebril, con diagnostico medico de 1. NEFROPATIA LUPICA 

1.1. LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO  1.2.INSUFICIENCIA 

RENAL CRONICA AGUDIZADA 2. DERRAME PLEURAL ESCASO 

BILATERAL 3. SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO 

4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA, Con buen patron respiratorio, sin dificultad 

respiratoria , mucosas hidratadas, cuello movil, torax simetrico, acceso venoso 

permeable en miembro superior con tapon heparinizado sin signos de infiltracion ni 

flebitis, abdomen blando no doloroso a la palpacion , eliminando espontaneo, 

extremidades con edema gardo II con adecuada perfusion distal piel integra. 

 

Enfermera GARZON CASTIBLANCO LIZ DANERI 

HORA: 04-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

recibo el paciente acostado despierto conciente orientado glaswon 15/15 en la habitacion 

identificado como riesgo de caida bajo,riesgo de flebitis con las barandas arriba y el 

timbre cerca se le explican los derechos y deberes como paciente los entiende y acepta 

con diagnostico 1.nefropatia lupica 2.lupus eritomatoso sistemico 3.insuficiencia renal 

cronica 4.sinutis maxilar derecha con cateter salinizado en miembro superior derecho 

pendiente toma laboratorios 

se le explica la salida de evacuacion en caso de emergencia y los puntos de encuentro 

fuera de la institucion,como desechar las basuras en las canecas que se encuentran en la 

habitacion,el uso del alcohol glicerinado al entrar y salr de la habitacion ,se le explica el 

horario de las visitas 

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 04-02-16 20:00:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman signos vitales se registran en la historia clinica  
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Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 04-02-16 23:45:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman signos vitales se registran en la historia cliinica  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 05-02-16 01:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

el paciente se encuentra estable sin cambios con las barandas arriba  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 05-02-16 06:00:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman signos vitales se registran en la historia clinica  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 05-02-16 06:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego el paciente acostado despierto conciente orientado glaswon 15/15 en la 

habitacion identificado como riesgo de caida bajo,riesgo de flebitis con las barandas 

arriba y el timbre cerca se le explican los derechos y deberes como paciente los entiende 

y acepta con diagnostico 1.nefropatia lupica 2.lupus eritomatoso sistemico 

3.insuficiencia renal cronica 4.sinutis maxilar derecha con cateter salinizado en miembro 

superior derecho pendiente reporte de los laboratorios 

se le explica la salida de evacuacion en caso de emergencia y los puntos de encuentro 

fuera de la institucion,como desechar las basuras en las canecas que se encuentran en la 

habitacion,el uso del alcohol glicerinado al entrar y salr de la habitacion ,se le explica el 

horario de las visitas 

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

10:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. SE REALZIA ARREGLO DE LA UNIDAD TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. RECIBE VISITA DEL FAMILIAR TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE DEJA TIMBRE A LA MANO PARA LLAMADO DE 

ENFERMERIA 

TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

10:00 p. m. se deja el timbre cerca EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

03:00 a. m. se deja el timbre cerca EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

05:15 a. m. sigue con el timbre cerca EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

12:00 p. m. ACEPTA Y TOLERA LA VIA ORAL TATIANA MARCELA ZAMORA ORTIZ 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. el paciente se encuentra estable EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

03:00 a. m. sigue en iguales condiciones generales EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

05:15 a. m. descansa tranquilo sin cambios EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. duerme y descansa tranquilo EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

02:00 a. m. descansa tranquilo sin cambios EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

06:15 a. m. duerme y descansa EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. se deja con las barandas arriba EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

02:00 a. m. se deja con las barandas arriba por su seguridad EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

04:15 a. m. sigue con las barandas arriba EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Salinizado_Adapter 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. se deja cateter salinizado EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

02:00 a. m. sigue con el cateter EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

05:15 a. m. sigue con el cateter EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. se toman signos vitales se registran en al historia clinica EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. se realiza la presentacion de enfermeria EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

06:00 a. m. se le recuerda la presentacion de enfermeria EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 
 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1869849 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002399460 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

22712010 TAPON HEPARINIZADO 1,00 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118019:ENALAPRIL MALEATO 20 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 04/febrero/2016 Área de Servicio: HO-338 - TERCERO SUR 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 05/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE   

 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

92 

      TENSION ARTERIAL 129/91 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TENSION ARTERIAL 125/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 168/113 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,4 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

133 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 

SALINIZADO 

Endovenosa 1,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36,3 

      TENSION ARTERIAL 149/109 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 151/107 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,3 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 1,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 p. m. 07:00 a. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 1,00 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 92 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 129/91 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 125/88 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 90 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 168/113 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,4 
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02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 133 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,3 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 149/109 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 151/107 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,3 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 05-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PTE EN HABITACION DESPIERTO ALERTA CONCIENTE CON O2 AL 

21% CATETER HEPARIONIZADO ABDOEMN BLANDOD EPRESIBLE DIURESIS 

ESPONTANEA PTE EDEMATIZADO SE EXPLOCAN RIESGO DE CAIDAS SE DA 

MANEJO DE RESIDUOS Y SALIDAS DE EMERGENCIA, SE DEJA TIMBRE A LA 

MANO PARA LLAMADO DE ENFERMERIA-. 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESDTABLE SIN COMPLICACIONES.  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 08:45:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL DIETA ORDENADA  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 09:30:00 TÍTULO: DESCANSA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE DESCANSA TRANQUILO SIN COMPLICACIONES EN IGAUL TTO  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 10:25:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA BAÑO GENERAL EN DUCHA ASEO Y ARREGLO DE LA UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 11:15:00 TÍTULO: DIAMBULA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE DIAMBULA TRANQUILO SIN COMPLICACIONES EN IGAUL TTO  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 12:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL DIETA ORDENADA.  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE EN HABITACION DESPIERTO ALERTA CONCIENTE CON O2 AL 21% 

CATETER HEPARIONIZADO ABDOEMN BLANDOD EPRESIBLE DIURESIS 

ESPONTANEA PTE EDEMATIZADO SE EXPLOCAN RIESGO DE CAIDAS SE DA 

MANEJO DE RESIDUOS Y SALIDAS DE EMERGENCIA, SE DEJA TIMBRE A LA 

MANO PARA LLAMADO DE ENFERMERIA-. 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 05-02-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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recibo paciente en el tercero norte, habitacion , barandas de seguridad elevadas, timbre 

cerca, con tablero identificador, paciente despierto, consiente , alerta, oreintado, afebril, 

con diagnostico medico de 1. NEFROPATIA LUPICA 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 14:00:00 TÍTULO: NOTA MEDICAMENTO IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

El dia 02 de febrero se administra la dosis de ciclofosfamida 500mg segun orden de 

nefrologia, el dia 03 de febrero administre nuevamente la ciclofosfamida diluido en 

150cc de solucion salina para pasar en 4 horas,se revisa la historia clinica se evidencia 

que no se debe colocar los otros 500 mg de cicliofosfamida se da la orden suspender el 

goteo y retirar acceso venoso, se evidencia que se logro administrar 20cc del 

medicamento diluido lo cual corresponde a 100mg de ciclofosfamida, el dia 04 de 

febrero se hace el respectivo reporte a la jefe de seguridad del paciente. el nefrologo 

habla con la familiar del paciente explicandole que no hay riesgo alguno para el 

paciente. 

Sse realiza el reporte de lo ocurrido en el formato de reporte de evento establecido por 

la clinica. 

Enfermera SANCHEZ GARCIA NATALY ANDREA 

HORA: 05-02-16 14:06:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES PACIENTE 

HIPERTENSO SE INFORMA A JEFE DE TURNO 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 14:30:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego el paciente acostado despierto conciente orientado glaswon 15/15 en la 

habitacion identificado como riesgo de caida bajo,riesgo de flebitis con las barandas 

arriba y el timbre cerca se le explican los derechos y deberes como paciente los entiende 

y acepta con diagnostico 1.nefropatia lupica 

SE EXOLICA LLAMADO DE ENFERMERIA USO DE TIMBRE RUTA DE 

EVACACIONES PUNTO DE ENCUENTRO 

Enfermera RAMIREZ RIVEROS MARIA ADRIANA 

HORA: 05-02-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PASA RONDA DE NEFERMERIA PACIENTE ESTABLE SE BRINDAN CUIDADOS 

BASICOS DE ENFERMERIA COMODIDAD AL PACINTE 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 16:15:00 TÍTULO: VISITAS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA DE FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 17:30:00 TÍTULO: CENA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLERA VIA OARAL  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 18:15:00 TÍTULO: CAMBIO DE EQUIPOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RREALIZA CAMBIO DE VENUPUNCION POR PROTOCOLO SE UTILIZA 

CATETETER NUMERO 20 Y 22 POR DIFICIL ACCESO VENOSO SE UTILIZA 

SET BURETROL TAPON HEPARENIZADO CON TYENCINICA ASEPTICA 

QUEDANDO PERMEABLE 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego el paciente acostado despierto conciente orientado glaswon 15/15 en la 

habitacion identificado como riesgo de caida bajo,riesgo de flebitis con las barandas 

arriba y el timbre cerca se le explican los derechos y deberes como paciente los entiende 

y acepta con diagnostico 1.nefropatia lupica 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 05-02-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN TERCERO NORTE, HABITACION 302 PACIENTE EN CAMA CON 

CABECERA ELEVADA A 45°, BARANDAS ARRIBA, SE OBSERVA CON 

APERTURA OCULAR ESPONTANEA, TIMBRE A LA MANO, SE REALIZA 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO, RESPONDE AL 

LLAMADO DADO POR ENFERMERIA, ORIENTADO EN PERSONA, TIEMPO Y 

ESPACIO, CON GLASGOW 15/15, SIN SUPLEMENTO DE OXIGENO, CON BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, AFEBRIL, PACIENTE CON ACCESO VENOSO 

PERMEABLE EN PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO A CATETER 

SALINIZADO, FIJADO Y ROTULADO SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI 

FLEBITIS, LIMPIO Y SECO, PACIENTE CON MANILLA E IDENTIFICADOR 

CORRESPONDIENTE, CON ESCALA DE CAIDAS ALTO, NORTON MEDIO, 

PACIENTE CON PIEL INTEGRA, ELIMINA ESPONTANEO, SE DAN 

INDICACIONES SOBRE SEGREGACION DE RESIDUOS HOSPITALARIOS, SE 

BRINDAN DEBERES Y DERECHOS, SE EDUCA SOBRE LA IMPORTANCIA DE 

MANTENER LAS BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS Y DE SOLICITAR 

AYUDA AL PERSONAL DE ENFERMERIA CUANDO LO REQUIERA, REFIERE 

ACEPTAR Y ENTENDER, SE MANTIENE EN OBSERVACION POR 

ENFERMERIA 

 

Enfermera GARZON EDWIN 

HORA: 06-02-16 06:50:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN TERCERO NORTE, HABITACION 302 PACIENTE EN CAMA CON 

CABECERA ELEVADA A 45°, BARANDAS ARRIBA, SE OBSERVA CON 

APERTURA OCULAR ESPONTANEA, TIMBRE A LA MANO, SE REALIZA 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO, RESPONDE AL 

LLAMADO DADO POR ENFERMERIA, ORIENTADO EN PERSONA, TIEMPO Y 

ESPACIO, CON GLASGOW 15/15, SIN SUPLEMENTO DE OXIGENO, CON BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, AFEBRIL, PACIENTE CON ACCESO VENOSO 

PERMEABLE EN PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO A CATETER 

SALINIZADO, FIJADO Y ROTULADO SIN SIGNOS DE INFILTRACION NI 

FLEBITIS, LIMPIO Y SECO, PACIENTE CON MANILLA E IDENTIFICADOR 

CORRESPONDIENTE, CON ESCALA DE CAIDAS ALTO, NORTON MEDIO, 

PACIENTE CON PIEL INTEGRA, ELIMINA ESPONTANEO 

 

Enfermera GARZON EDWIN 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna 
                        

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

 
Pupila Izquierda 
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 Tamaño                          

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 
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 04:00 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

02:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

 Hora Observación  Re sponsable 

 07:00 p. m. EN CAMA, COMODO, ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 08:00 p. m. EN CAMA, COMODO, ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 09:00 p. m. EN CAMA, COMODO, ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 10:00 p. m. COMODO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 11:00 p. m. ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 12:00 a. m. COMODO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 01:00 a. m. COMODO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 02:00 a. m. ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 03:00 a. m. ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 04:00 a. m. ESTABLE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 05:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

Tipo de Actividad: CP_Otros 
 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. PACIENTE QUIEN REALIZA SUS PROPIOS CAMBIOS DE 

POSICION 

EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

12:00 a. m. PACIENTE SE MOVILIZA SOLO EN UNIDAD EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 
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07:00 p. m. SE EDUCA A PACIENTE SOBRE LA IMPORTANCIA DE EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 
 MANTENER LAS BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS Y DE   

 SOLICITAR AYUDA AL PERSONAL DE ENFERMERIA, REFIERE   

 
08:00 p. m. 

ACEPTAR Y ENTENDER 

ARRIBA 

 
EDWIN 

 
GARZON YUSUNGUAIRA 

09:00 p. m. BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

10:00 p. m. BARANDAS ARRIBA EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

11:00 p. m. ARRIBA EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

12:00 a. m. ELEVADAS EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

01:00 a. m. BARANDAS ARRIBA EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

02:00 a. m. ELEVADAS EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

03:00 a. m. ELEVADAS EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

04:00 a. m. ELEVADAS EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

05:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

06:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. TIMBRE A LA MANO Y FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

08:00 p. m. TIMBRE A LA MANO Y FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

09:00 p. m. TIMBRE A LA MANO Y FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

10:00 p. m. A LA MANO PARA LLAMADO DE PERSONAL DE ENFERMERIA EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

11:00 p. m. FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

12:00 a. m. A LA MANO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

01:00 a. m. FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

02:00 a. m. FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

03:00 a. m. FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

04:00 a. m. FUNCIONAL EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

05:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

06:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. ACCESO VENOSO PERMEABLE EN PLIEGUE DE MIEMBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO A CATETER SALINIZADO 

12:00 a. m. ACCESO VENOSO PERMEABLE, NO SIGNOS DE INFILTRACION 

NI FLEBITIS 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, 

ENCONTRANDOLOS BAJO SUS PARAMETROS NORMALES, SE 

INFORMA A JEFE DE TURNO 

06:00 a. m. SE REALIZA PREVIO CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS 

VITALES 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

 
 

EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA 

DE TURNO 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. SE REALIZA RONDA POR ENFERMERIA, SE OBSERVA 

PACIENTE CON BUEN INICIO DE CICLO DE SUEÑO 

EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

10:00 p. m. PACIENTE EN UNIDAD, CON BUEN CICLO DE SUEÑO EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

11:00 p. m. DORMIDO EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

12:00 a. m. PACIENTE DESCANSA EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 

01:00 a. m. PACIENTE CON BUEN CICLO DE SUEÑO EDWIN   GARZON YUSUNGUAIRA 
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02:00 a. m. DORMIDO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

03:00 a. m. DORMIDO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

04:00 a. m. DORMIDO EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

05:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

06:00 a. m.  EDWIN GARZON YUSUNGUAIRA 

 

 

 

 

 
22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 

22712010 TAPON HEPARINIZADO 1,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1873218 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002401880 

NATALY ANDREA SANCHEZ GARCIA 

Código Medicamento Cantidad 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1873332 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002402196 

YULY PAULIN SANG LOPEZ 

Código Medicamento Cantidad 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 2,00 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280126 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000187721 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

11118034 metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta 3,00 

11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta 2,00 
 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280147 Estado:   Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000187782 

YULY PAULIN SANG LOPEZ 

Código Medicamento Cantidad 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 2,00 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1873144 

MARIA ADRIANA RAMIREZ RI 

Estado: Confirmado 

S 

Nº Suministro: 00000002401558 

VERO  

Código Medicamento Cantidad 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:45 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

01:29 a. m. Nota: 20+00 SE ADMINISTRA HEPARINA 5000 UNIDADES SC CADA 

12 HORAS SE VERIFICAN 10 CORRECTOS 

Topico Se_Realizo 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:45 a. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 06/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 06/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE   

 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

95 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 128/90 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

89 

      TENSION ARTERIAL 133/95 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TENSION ARTERIAL 147/89 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

88 

      TENSION ARTERIAL 145/99 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 1,00    TENSION ARTERIAL 157/100 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,2 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 120,00   

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      TEMPERATURA 36,2 

      TENSION ARTERIAL 145/78 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 120,00   

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 143/100 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TEMPERATURA 36,2 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1,00 TOTAL ELIMINADOS: 240,00 BALANCE: -239,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 p. m. 07:00 a. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 1,00 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 240,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

10:00 p. m. ORINA  Espontaneo 120,00 
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03:00 a. m. ORINA Espontaneo 120,00 
SIGNOS VITALES  

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  95 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  128/90 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  133/95 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  147/89 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/99 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL  157/100 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

07:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  66 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  145/78 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  143/100 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  73 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 06-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PTE EN HABITACION DESPIERTO ALERTA CONCIENTE CON O2 AL 

21% CATETER HEPARIONIZADO ABDOEMN BLANDOD EPRESIBLE DIURESIS 

ESPONTANEA PTE EDEMATIZADO SE EXPLOCAN RIESGO DE CAIDAS SE DA 

MANEJO DE RESIDUOS Y SALIDAS DE EMERGENCIA, SE DEJA TIMBRE A LA 

MANO PARA LLAMADO DE ENFERMERIA-. 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESDTABLE SIN COMPLICACIONES.  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 08:45:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL DIETA ORDENADA  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 09:40:00 TÍTULO: DESCANSA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE DESCANSA TRANQUILO SIN COMPLICACIONES EN IGUAL TTO  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 10:50:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE SEREALIZA BAÑO GENERAL EN DUCHA ASEO Y ARREGLO DE LA 

UNIDAD 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 11:30:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR SE DA INFORMACION  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 
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HORA: 06-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGFOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES EN IGAUL 

TTO 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 13:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE QACEPTA Y TOLERA VIA ORAL DIETA ORDENADA.  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 14:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES EN IGAUL 

TTO 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 15:15:00 TÍTULO: IGUAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE EN IGULA TTO SIN CAMBIOS EN COMPAÑAI DE FAMILIAR DECAIDO.  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 16:40:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE RECIBE VISITA DE FAMIKLIAR DA INFORMACION.  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 17:15:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE ACEPTA Y TOLERA DIETA ORDENADA  

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES EN IGAULM 

TTO 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE EN HABITACION DESPIERTO ALERTA CONCIENTE CON O2 AL 21% 

CATETER HEPARIONIZADO ABDOEMN BLANDOD EPRESIBLE DIURESIS 

ESPONTANEA PTE EDEMATIZADO SE EXPLOCAN RIESGO DE CAIDAS SE DA 

MANEJO DE RESIDUOS Y SALIDAS DE EMERGENCIA, SE DEJA TIMBRE A LA 

MANO PARA LLAMADO DE ENFERMERIA-. 

 

Auxiliar_Enfermeria ROMERO GALLEGO CAROLINA 

HORA: 06-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

recibo el paciente acostado despierto conciente orientado glaswon 15/15 en la habitacion 

identificado como riesgo de caida bajo,riesgo de flebitis con las barandas arriba y el 

timbre cerca se le explican los derechos y deberes como paciente los entiende y acepta 

con diagnostico 1.nefropatia lupica 2.lupus eritomatoso sistemico 3.insuficiencia renal 

cronica 4.sinutis maxilar derecha con cateter salinizado en miembro superior izquierdo 

pendiente toma laboratorios y valoracion por infectologia 

se le explica la salida de evacuacion en caso de emergencia y los puntos de encuentro 

fuera de la institucion,como desechar las basuras en las canecas que se encuentran en la 

habitacion,el uso del alcohol glicerinado al entrar y salr de la habitacion ,se le explica el 

horario de las visitas 

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 06-02-16 20:00:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman signos vitales se registran en la historia clinica  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 06-02-16 23:45:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman signos vitales se registran en la historia clinica  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 07-02-16 01:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

el paciente sigue en iguales condiciones generales sin cambios  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 07-02-16 06:00:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 
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07:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. ACETAMINOFEN 1 GR SE ADMINISTRA PREVIA VERIFICACION 

DE LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERGIA AL MEDICAME 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11114034:Ranitidina clorhidrato 50 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

ampollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:45 p. m. 11103007:Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para 

InyeccionAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. el paciente duerme y descansa tranquilo EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se toman signos vitales se registran en la historia clinica  

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

HORA: 07-02-16 06:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego el paciente acostado despierto conciente orientado glaswon 15/15 en la 

habitacion identificado como riesgo de caida bajo,riesgo de flebitis con las barandas 

arriba y el timbre cerca se le explican los derechos y deberes como paciente los entiende 

y acepta con diagnostico 1.nefropatia lupica 2.lupus eritomatoso sistemico 

3.insuficiencia renal cronica 4.sinutis maxilar derecha con cateter salinizado en miembro 

superior izquierdo pendiente toma laboratorios y valoracion por infectologia 

se le explica la salida de evacuacion en caso de emergencia y los puntos de encuentro 

fuera de la institucion,como desechar las basuras en las canecas que se encuentran en la 

habitacion,el uso del alcohol glicerinado al entrar y salr de la habitacion ,se le explica el 

horario de las visitas 

Auxiliar_Enfermeria CARDENAS NIAMPIRA EMMA MARCELA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 
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03:00 a. m. descansa tranquilo sin cambios EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

05:15 a. m. sigue en iguales condiciones generales EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. duerme y descansa tranquilo EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

02:00 a. m. duerme y descansa EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

12:15 a. m. duerme y descansa tranquila sin cambios EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. se deja con las barandas arriba EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

04:00 a. m. sigue con las barandas arriba por su seguridad EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

05:15 a. m. se deja con las barandas arriba EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. se deja el timbre cerca EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

03:00 a. m. sigue con el timbre cerca EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

06:15 a. m. se deja el timbre cerca EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. sigue con cateter salinizado EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

03:00 a. m. no se observan signos de flebitis EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

05:15 a. m. se observa permeable EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. se toman signos vitales se registran en la historia clinica EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. se realiza la presentacion de enfermeria EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 

06:00 a. m. se le recuerda la presentacion de enfermeria EMMA MARCELA CARDENAS 

NIAMPIRA 
 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280196 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000187880 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

11103007 Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 6,00 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280214 Estado:   Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000187919 

CLAUDIA PATRICIA CORTES ROJAS 

Código Medicamento Cantidad 

11103007 Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 4,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 07/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE   

 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DIETA ALMUERZO Oral 250,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,4 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

121 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      TENSION ARTERIAL 151/108 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      TENSION ARTERIAL 

MEDIA 

122 

      TENSION ARTERIAL 158/106 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 250,25      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

CARDIACA 

81 

      TENSION ARTERIAL 

MEDIA 

115 

      TENSION ARTERIAL 164/101 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 

OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 142/95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 

OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 105/64 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

91 

      TENSION ARTERIAL 145/106 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

TOTAL ADMINISTRADOS: 500,25 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 500,25 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:500,25 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DIETA ALMUERZO Oral 250,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. CENA Oral 250,25 

 



Página110/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 110/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36,4 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 121 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 77 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 151/108 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 122 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 158/106 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 81 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 115 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 164/101 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 142/95 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 73 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 105/64 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 145/106 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 07-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE E EN HABITACION 302 DESPIERTO ALERTA CONCIENTE 

CON O2 AL 21% CATETER HEPARIONIZADO ABDOEMN BLANDOD 

EPRESIBLE DIURESIS ESPONTANEA PACIENTE EDEMA GENERALIZADO SE 

EXPLICAN RIESGO DE CAIDAS SE DA MANEJO DE RESIDUOS Y SALIDAS DE 

EMERGENCIA, SE DEJA TIMBRE A LA MANO PARA LLAMADO DE 

ENFERMERIA- 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL DE SIGNOS VIALES LOS CUALES SE REGISTRAN EN 

HISTORIA CLINICA 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 08:45:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL CON AGRADO  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 09:30:00 TÍTULO: DESCANSA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE DESCANSA TRANQUILO SIN COMPLICACIONES EN IGUAL MANEJO 

MEDICO 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 10:15:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE SE REALIZA BAÑO GENERAL EN DUCHA ASEO Y ARREGLO DE 

LA UNIDAD 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 11:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBE VISITA FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 
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HORA: 07-02-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNO VITALES DENTRO D LIMITES 

NORMALES 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 13:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 14:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PASA RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS 

PERMEABLES 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 14:45:00 TÍTULO: IGUAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA BAJO OBSERVACION MEDICA  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 15:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PASA RONDA DE NEFERMERIA PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDSAD 

TRANQUILO SE OBSAERVAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 16:15:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBVE VISTA DE FAMILIA R  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 17:12:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLERA VIA ORL  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 18:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL DE SIGNOS  

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 18:45:00 TÍTULO: ENTREGA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE EN HABITACION DESPIERTO ALERTA CONCIENTE CON O2 AL 21% 

CATETER HEPARIONIZADO ABDOEMN BLANDOD EPRESIBLE DIURESIS 

ESPONTANEA PTE EDEMATIZADO SE EXPLOCAN RIESGO DE CAIDAS SE DA 

MANEJO DE RESIDUOS Y SALIDAS DE EMERGENCIA, SE DEJA TIMBRE A LA 

MANO PARA LLAMADO DE ENFERMERIA-. 

 

Auxiliar_Enfermeria TORRES GUTIERREZ DEDIBED 

HORA: 07-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, CON DX 

DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL NO 

DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

HORA: 08-02-16 06:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTEN HIPERTENSO INFORMO A JEFE DE TURNO QUIEN ADELANTA 

ANTIHIPERTENSIVO 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

HORA: 08-02-16 06:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, CON DX 

DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL NO 

DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez Oral Se_Realizo 
 correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2   

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. ADMINISTRO DOSIS DE PIPERACILINA TAZOBACTAM 2,25 

GRAMOS IV, VERIFICO 10 CORRECTOS, UTILIZO 1 J X 10 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. ADMINISTRO DOSIS DE PIPERACILINA TAZOBACTAM 2, 2 Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 
Oral Se_Realizo 
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DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 280244 Estado:  Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000187971 

 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez Oral Se_Realizo 
 correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. DUERME SIN COMPLICAICONES RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: AD_Otros 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

01:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

03:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

05:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. CERCA Y FUCNIONAL RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. PLIEGUE DE MSI RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. REGISTRO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

12:00 a. m. REGISTRO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

06:00 a. m. REGISTRO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE OFRECE BAÑO PACIENTE NO ACEPTA RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 
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Responsable: 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

MARIA ADRIANA RAMIREZ RIVEROS 

 
11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta  4,00 

Nº Devolución: 280271 Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000188029 

MARIA ADRIANA RAMIREZ RIVEROS 

Código Medicamento Cantidad 

11103007 Ampicilina + Sulbactam 1 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 6,00 

Responsable: 

Código Medicamento Cantidad 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:39 a. m. Nota: 20+00 se administra heparina 5000 unidades sc cada 12 horas se 

verifican 9 corectos 

Topico Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 08/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 08/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 80,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 350,00    TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 145/98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 350,00    TEMPERATURA 36,5 

NEPRO LATA Oral 237,00    TENSION ARTERIAL 150/106 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

89 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 165/118 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 400,00 TENSION ARTERIAL 159/128 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TEMPERATURA 36,2 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 140/100 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

CARDIACA 

73 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 145/85 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

90 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 150,00   

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.077,00 TOTAL ELIMINADOS: 650,00 BALANCE: 427,00 
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    ORINA Espontaneo 100,00 TENSION ARTERIAL 158/100  

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.077,00 TOTAL ELIMINADOS: 650,00 BALANCE: 427,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.077,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:650,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

06:00 p. m. ORINA Espontaneo 400,00 

12:00 a. m. ORINA Espontaneo 150,00 

06:00 a. m. ORINA Espontaneo 100,00 

    

    

08:00 a. m. TEMPERATURA  36 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  145/98 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,5 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  150/106 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  165/118 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  159/128 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  140/100 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

11:45 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  73 

11:45 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

11:45 p. m. TENSION ARTERIAL  145/85 

11:45 p. m. TEMPERATURA  36 

11:45 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  158/100 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  77 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 08-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 09:00 a. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 80,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 350,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 350,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. COMIDA Oral 50,00 
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PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, CON DX 

DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL NO 

DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ RIVERA CLAUDIA PATRICIA 

HORA: 08-02-16 10:00:00 TÍTULO: NEPRO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA LATA DE NEPRO PACIENTE LA TOLERA  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ RIVERA CLAUDIA PATRICIA 

HORA: 08-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, CON DX 

DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL NO 

DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ RIVERA CLAUDIA PATRICIA 

HORA: 08-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, PACIENTE CON MUCOSAS 

HIDRATADAS CUELLO SIN ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, TAPON 

VENOSO EN PLIEGUE IZQUIERDO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA 

PALPACION, NO EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN 

COMPLICACIONES MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMRIA SE EXPLICA 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDE PACIENTE 

CON IGUAL MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 08-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, PACIENTE CON MUCOSAS 

HIDRATADAS CUELLO SIN ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, TAPON 

VENOSO EN DORSO DE MANO DERECHO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE 

A LA PALPACION, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV, PACIENTE ESTABLE 

TRANQUILO SIN COMPLICACIONES MEDICAS, PACIENTE CON IGUAL 

MANEJO. 
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Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 08-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON NEFROPATIA LUPICA, LES REACTIVADO, PACIENTE CON 

VENA PERIFERICA NE AMNO IZQUIERDA CON CATETER VENOSOS, SE DAN 

IDNCIACIONES DE LLAMADOA ENFERMERI AYS ED EJA TIMBRE CERCA,S 

E D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E 

XPLICA LE UOS DLE ALCOHOL GLCIERINADO YE LA MENJO DE LAS 

BASURAS, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO 'PACIENTE SINC AMBIO... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 09-02-16 06:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se deja frasco recolector para muestra bk...  

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 09-02-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

NEFROPATIA LUPICA, LES REACTIVADO, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

NE AMNO IZQUIERDA CON CATETER VENOSOS, SE DAN IDNCIACIONES DE 

LLAMADOA ENFERMERI AYS ED EJA TIMBRE CERCA,S E D EJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E XPLICA LE UOS 

DLE ALCOHOL GLCIERINADO YE LA MENJO DE LAS BASURAS, SE 

OBSERVA EDEMA GENERALIZADO 'PACIENTE SINC AMBIO... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

CONTROL DE VENUPUNCIÓN 

FECHAS SITIO: MSD INDICACIÓN: Liquidos 

Traslado:  RESPONSABLE: ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Suspensión: 02/08/2016 12:00 a. m. GRADO FLEBITIS: Ninguna 

Canalización: 02/08/2016 06:17 p. m. OTRA CAUSA: PROTOCOLO 

Seguimiento:  DESCRIPCIÓN: CATETER VENOSO 

Curación:  OBSERVACIONES: CANALIZO VENA CON YELCO # 22 EN DORSO DE MANO IZQUIERDO, SE 

GASTO 1 YELCO # 20 1 YELCO # 22 
Cambio Equipo:  

 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 
08:00 a. m. PIPERACILINA TAZOBACTAM 2.25 GR SE ADMINISTRA PREVIA 

VERIFICACION DE LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERG 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral_Sonda Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 
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Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO DE LAUNIDAD CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Ducha 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. SE REALIZA BAÑO EN DUCHA CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE CON REPOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:00 a. m. PACIENTE CON REPOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

12:00 p. m. PACIENTE CON REPOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

02:00 p. m. PACIENTE EN LA UNIDAD ESTABLE TRANQUILO SIN 

COMPLICACIOENS MEIDCAS 

ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

04:00 p. m. PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES MEIDCAS ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 p. m. PACIENTE TRANQUILO ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

 
12:00 a. m. 

 
DUERME 

RIVERA 

MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE CON FAMILIAR ALLADO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:00 a. m. PACIENTE CON FAMILIAR ALLADO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

12:00 p. m. PACIENTE CON FAMILIAR ALLADO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

04:00 p. m. PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE EXPLICA IMPORTANCIA DE MANTENER LAS BARANDAS 

ARRIBA 

CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

01:00 p. m. DEJO BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE DEJA TIMBRE A LA MANO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

 
01:00 p. m. 

 
SE TIMBRE A LA MANO 

RIVERA 

ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. CERCA MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Otros 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE CON CATETER VENOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ´PACIENTE TOLERA DESAYUNO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

12:00 p. m. PACIENTE TOLERA ALMUERZO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

11:00 a. m. PACIENTE TOLERA LATA DE NEPRO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

04:00 p. m. PACIENTE ACEPTA Y TOELRA DIETA ORDENADA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE TOMAN SIGNOS VITALES SE REGISTRAN CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

12:00 p. m. SE TOMAN SIGNOS VITALES CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

02:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. CSV MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE REALIZA PRESENTACION DE ENFERMERIA CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. PERMEABLE... MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Salinizado_Adapter 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. CATETER VENOSOS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. se ofrece baño paciente noa cepta MIRIAM AGUILERA PEÑA 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1874358 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002406018 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1874435 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002406432 

MARIA ADRIANA RAMIREZ RIVEROS 

Código Medicamento Cantidad 

 

 
Nº Solcititud: 

Responsable: 

1874463 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002406605 

MARIA ADRIANA RAMIREZ RIVEROS 

Código Medicamento Cantidad 

22712010 TAPON HEPARINIZADO 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1874577 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002407126 

LUZ MARGIORI LILLO RODRIGUEZ 

Código Medicamento Cantidad 

22612012 COLECTOR DE ORINA FRA. 1,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 3,00 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 09/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 80,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 350,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 145/98 

      TEMPERATURA 36 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 350,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

92 

      TENSION ARTERIAL 159/110 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 

SALINIZADO 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 136/87 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

87 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,2 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 200,00 FRECUENCIA 

CARDIACA 

89 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 133/81 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

      TENSION ARTERIAL 125/69 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

96 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 144/97 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

94 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

92 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.077,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 877,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

63  

      TENSION ARTERIAL 109/57 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.077,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 877,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.077,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:200,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

06:00 p. m. ORINA Espontaneo 200,00 

    

    

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  145/98 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  92 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  159/110 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  136/87 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  87 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  133/81 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL  125/69 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  144/97 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  94 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  63 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  109/57 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 09-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 10:00 a. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 80,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 350,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 350,00 

01:00 p. m. 09:00 a. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 05:03 p. m. COMIDA Oral 50,00 
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PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, 

PACIENTE EN REGULAR ESTADO GENERAL SE OBSERVA CON EDEMA 

GENERALIZADO PACIENTE CON UN DX DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS 

ERITEMATOSO SISTEMICO, INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, 

DERRAME PLEURAL ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, 

SINUSITIS MAXILAR DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS 

ISOCORICAS REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL 

MEDIO AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA 

ORAL HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL NO 

DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL.PENDIENTE DEFIR POR 

PARTE DE PACIENTE TRANSFUCION 

 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ RIVERA CLAUDIA PATRICIA 

HORA: 09-02-16 09:00:00 TÍTULO: NEPRO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TOLERA LATA DE NEPRO  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ RIVERA CLAUDIA PATRICIA 

HORA: 09-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA PACIENTE EN REGULAR ESTADO GENERAL 

CON EDEMA GENERALIZADO CON LAS BARANDAS ARRIBA POR 

SEGURIDAD, CON DX DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO 

SISTEMICO, INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME 

PLEURAL ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS 

MAXILAR DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS 

ISOCORICAS REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL 

MEDIO AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA 

ORAL HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO 

PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL NO 

DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL.PENDIENTE DEFIR POR 

PARTE DE PACIENTE TRANSFUCION 

 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ RIVERA CLAUDIA PATRICIA 

HORA: 09-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN ANORMALIDADES, TORAX 

SIMETRICO, TAPON VENOSO EN DORSO DE MANO DERECHO, ABDOMEN 

BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO EDEMAS PACIENTE ESTABLE 

TRANQUILO SIN COMPLICACIONES MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA 

GRADO IV , SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMRIA SE 

EXPLICA DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDE 

PACIENTE CON IGUAL MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 09-02-16 18:54:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN ANORMALIDADES, TORAX 

SIMETRICO, TAPON VENOSO EN DORSO DE MANO DERECHO, ABDOMEN 

BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO EDEMAS PACIENTE ESTABLE 

TRANQUILO SIN COMPLICACIONES MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA 

GRADO IV , PACIENTE CON IGUAL MANEJO 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 09-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, CON DX 

DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA EN ARCO PALMAR DE MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUEIRDO PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL 

NO DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

HORA: 10-02-16 06:52:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR SEGURIDAD, CON DX 

DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA EN ARCO PALMAR DE MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUEIRDO PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL 

NO DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 
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06:00 a. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. PIPERACILINA TAZOBACTAM 2.25 GR SE ADMINISTRA PREVIA 

VERIFICACION DE LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERG 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. paciente no acepta arreglo de launidad pide que mas tarde CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Ducha 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE NO SE REALIZA BAÑO EN DUCHA CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE EN REPOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:00 a. m. PACIENTE EN REPOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:40 a. m. PACIENTE EN REPOSO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

02:00 p. m. PACIENTE EN LA UNIDAD SIN DETERIORO HEMODINAMICO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

04:00 p. m. PCIENTE ESTABLE SIN NOVEDAD ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 p. m. PACIETNE ESTABLE CONTINUA CON PALIDEZ CUTANEA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE SIN FAMILIAR ALLADO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:00 a. m. PACIENTE SIN FAMILIAR CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 
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10:40 a. m. PACIENTE SIN FAMILIAR ALLADO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

 
04:00 p. m. 

 
PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR 

RIVERA 

ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE EXPLICA IMPORTANCIA DE MANTENER LAS BARANDAS 

ARRIBA 

CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

07:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE DEJA TIMBRE A LA MANO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

 
07:00 p. m. 

 
CERCA Y FUCNIONAL 

RIVERA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE CON VENA PERISFERICA CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

 
07:00 p. m. 

 
ARCO PALMAR DE MSI 

RIVERA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE TOLERA DESAYUNO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

12:00 p. m. PACIENTE TOLERA ALMUERZO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

09:00 a. m. PACIOENTE TOLOERA LATA DE NEPRO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

05:00 p. m. PACIENTE ACEPTA ACEOTA Y TOELRA DIETA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE TOMAN SIGNOS VITALES CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

12:00 p. m. SE TOMAN SIGNOS VITALES CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

02:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

08:00 p. m. REGISTRO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

12:00 a. m. REGISTRO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

06:00 a. m. REGISTRO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE REALIZA PRESENTACION DE ENFERMERIA CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

09:00 a. m. SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:00 a. m. SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:40 a. m. SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO CLAUDIA PATRICIA RODRIGUEZ 

RIVERA 

10:00 p. m. PACIENTE DUERME SIN COMPLICAICONES RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: AD_Otros 

Hora Observación Responsable 
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11:00 p. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

01:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

03:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

05:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE OFRECE BAÑO PACIENTE NO ACEPTA RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1874762 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002407711 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

 

 
DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280409 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000188305 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta 4,00 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280438 Estado:   Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000188365 

NATALY ANDREA SANCHEZ GARCIA 

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22712003 EQUIPO DE TRANSFUSION. 1,00 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

22712003 EQUIPO DE TRANSFUSION. 1,00 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:15 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 10/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 10/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 1,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 170/120 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

93 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

95 

      TENSION ARTERIAL 149/105 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 147/103 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 143/96 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

56 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 160/100 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 150/89 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 500,00 TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 167/100 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 898,00 TOTAL ELIMINADOS: 500,00 BALANCE: 398,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

84  

TOTAL ADMINISTRADOS: 898,00 TOTAL ELIMINADOS: 500,00 BALANCE: 398,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:898,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 1,00 

08:30 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

10:45 a. m. 12:00 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:00 p. m. 12:30 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. COMIDA Oral 50,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:500,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

06:00 a. m. ORINA Espontaneo 500,00 

    

    

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  170/120 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  93 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

12:45 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

12:45 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

12:45 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  95 

12:45 p. m. TENSION ARTERIAL  149/105 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  147/103 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  143/96 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  80 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  56 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  160/100 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  150/89 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  66 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  167/100 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  84 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 10-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 



Página132/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 132/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

RECIBO PACIENTE EN HABITACION 302 CON BARANDAS ELEVADAS 

TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA,IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO 

FLEBITIS,DESPIERTO,ALERTA,ESTABLE,ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 

GLASGOW 15/15 ,EDEME GENERALIZADO , CON BUEN PATRON 

REPSIRATORIO , CON ABDOMEN BLANDO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MEIMBRO 

SUPERIOR DERECHO CON CATETER SALINIZADO PARA PASO DE 

MEDICAMENTOS , ELIMINANDO ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE 

NEFROPATIA LUPICA+ SINDROME NEFROTICO+ INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA+ DERRAME PLEURAL + LES REACTIVADO 

PENDIENTE REPORTE DE LABORATORIOS , SE REALIZA PRESENTACION 

DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE DAN A CONOCER DERCHOS Y 

DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS EN 

RESPECTIVAS CANECAS PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA NO ACEPTA 

TRANFUNDIR 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTORL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES PACIENTE 

HIPERTENSO SE LE INFORMA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 08:30:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACPETA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 09:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZO RONDA DE SEGURIDAD PACIENTE DEPSIERTO ALERTA ESTABLE 

RECUERDO LLAMADO A ENFERMERIA PARA ATENDER SUS NECESIDADES 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 09:30:00 TÍTULO: EVOLUCION NEFROLOGIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EVOLUCIONADO POR NEFROLOGIA  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 10:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE OFRECE BAÑO AL PACIENTE  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 10:45:00 TÍTULO: SUPLEMENTO NUTRICIONAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA AL PACIENTE UNA LATA DE NEPRO 237 ML  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 12:00:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACPETA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 12:45:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTORL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES PACIENTE 

HIPERTENSO SE LE INFORMA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN HABITACION 302 CON BARANDAS ELEVADAS 

TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA,IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO 

FLEBITIS,DESPIERTO,ALERTA,ESTABLE,ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 

GLASGOW 15/15 ,EDEMA GENERALIZADO , CON BUEN PATRON 

REPSIRATORIO , CON ABDOMEN BLANDO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MEIMBRO 

SUPERIOR DERECHO CON CATETER SALINIZADO PARA PASO DE 

MEDICAMENTOS , ELIMINANDO ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO 

ANOTAOD PENDIENTE RELAIZAR EXAMENES DE LABORATRIOS PARA 

MAÑANA 
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Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 10-02-16 13:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON EDEMA PALPEBRAL MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN 

ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, TAPON VENOSO EN DORSO DE 

MANO DERECHO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO 

EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES 

MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , SE REALIZA PRESENTACION 

DEL PERSONAL DE ENFERMRIA SE EXPLICA DEBERES Y DERECHOS DEL 

PACIENTE LOS CUALES ENTIENDE PACIENTE CON IGUAL MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 10-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON EDEMA PALPEBRA MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN 

ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, TAPON VENOSO EN DORSO DE 

MANO DERECHO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO 

EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES 

MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , PACIENTE CON IGUAL 

MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 11-02-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

NEFROPATIA LUPICA, LES REACTIVADO, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

NE AMNO DERECHA CON CATETER VENOSOS, SE DAN IDNCIACIONES DE 

LLAMADO A ENFERMERI AYS ED EJA TIMBRE CERCA,S E D EJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA,S E E XPLICA LE UOS 

DLE ALCOHOL GLCIERINADO YE LA MENJO DE LAS BASURAS, SE 

OBSERVA EDEMA GENERALIZADO 'PACIENTE SINC AMBIO... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 
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 Reaccion                          

 Pupila Izquierda 

 Tamaño                         

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 
los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctos.CORRESPONDE A 

LA DOSIS ADMINISTRADA EL 9 DE FEBRERO DE 2016 A LAS 16 

Subcutaneo Se_Realizo 

 HORASCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. PACIENTE ESTALBE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES 

MEDICAS. 

04:00 p. m. PACIENTE CONTINUA EDEMATIZADO PERO SIN DETERIORO 

HEMODINAMICO 

ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 p. m. PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN NOVEDAD ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

04:00 p. m. PACIENTE RECIBE VISITA FAMILIAR ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. DEJO BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

 
01:00 p. m. DEJO TIMBRE A LA MANO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. PQCIENTE ACEPTA Y TOELRA DIETA ORDENADA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

 
02:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. CSV MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

06:00 p. m. PACIENTE DUERME SIN DETERIORO HEMODINAMICO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. DUERME MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

Hora Observación Responsable 

 

Hora Observación Responsable 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

09:00 p. m. PERMEABOE CATETER MIRIAM AGUILERA PEÑA 

01:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Salinizado_Adapter 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. PERMEABLE... MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. CAMBIOD E TENDIDOS.... MIRIAM AGUILERA PEÑA 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 11/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 0,10      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 100,00    TENSION ARTERIAL 165/103 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

102 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 150/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 168/108 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 165/121 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TEMPERATURA 36,2 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

101 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 214/140 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

108 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TENSION ARTERIAL 201/138 

      TEMPERATURA 38 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 TOTAL ADMINISTRADOS: 460,10 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 460,10 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19  

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

105 

      TENSION ARTERIAL 170/105 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

TOTAL ADMINISTRADOS: 460,10 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 460,10 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:460,10 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 0,10 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 100,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 05:03 p. m. COMIDA Oral 50,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 165/103 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 102 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/88 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 98 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 168/108 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,2 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 87 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 165/121 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,2 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 24 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 101 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 214/140 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 99 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 181/129 

12:30 a. m. TEMPERATURA 38 

12:30 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

12:30 a. m. TENSION ARTERIAL 201/138 

12:30 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 108 

12:30 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 105 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 170/105 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 11-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN HABITACION 302 CON BARANDAS ELEVADAS 

TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA,IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO 

FLEBITIS,DESPIERTO,ALERTA,ESTABLE,ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 

GLASGOW 15/15 ,EDEME GENERALIZADO , CON BUEN PATRON 

REPSIRATORIO , CON ABDOMEN BLANDO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MEIMBRO 

SUPERIOR DERECHO CON CATETER SALINIZADO PARA PASO DE 

MEDICAMENTOS , ELIMINANDO ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE 

NEFROPATIA LUPICA+ SINDROME NEFROTICO+ INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA+ DERRAME PLEURAL + LES REACTIVADO 

PENDIENTE REPORTE DE LABORATORIOS , SE REALIZA PRESENTACION 

DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE DAN A CONOCER DERCHOS Y 

DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS EN 

RESPECTIVAS CANECAS PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA NO ACEPTA 

TRANFUNDIR 

 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

tomo y registro signos vitales sin complicacion  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 08:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se ofrece dieta al paciente.  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 09:15:00 TÍTULO: RONDA DE SEGURIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente quien manifiesta haber presentado un episodio emetico.  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 10:15:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

VISITA DE FAMILIARES .  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 11:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CAMBIAN EQUIPOS POR PROTOCOLO SE REGISTRA , SE UTILIZA , 1 

BURETROL , 1 SET, 1 YELCO 20 1 YELCO 22 1 YELCO 24 PACIENTE DE 

DIFICIL ACCESO SE CANALIZA PACIENTE EN MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUIERDO EN MANO . 

 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 12:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CONTROLAN SIGNOS VITALES SE REGISTRA , TOLERA DIETA .  

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 12:59:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN HABITACION 302 CON BARANDAS ELEVADAS TIMBRE 

CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA,IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO 

DE CAIDA,ALTO RIESGO 

FLEBITIS,DESPIERTO,ALERTA,ESTABLE,ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 

GLASGOW 15/15 ,EDEME GENERALIZADO , CON BUEN PATRON 

REPSIRATORIO , CON ABDOMEN BLANDO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MEIMBRO 

SUPERIOR DERECHO CON CATETER SALINIZADO PARA PASO DE 

MEDICAMENTOS , ELIMINANDO ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE 

NEFROPATIA LUPICA+ SINDROME NEFROTICO+ INSUFICIENCIA RENAL 

CRONICA AGUDIZADA+ DERRAME PLEURAL + LES REACTIVADO 

PENDIENTE REPORTE DE LABORATORIOS , SE REALIZA PRESENTACION 

DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE DAN A CONOCER DERCHOS Y 

DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS EN 

RESPECTIVAS CANECAS PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA NO ACEPTA TRA 

PENDIENTE ECO DE TIROIDES ,PENDIENTE TAC DE CUELLO SIN MEDIO DE 

CONTRASTE . 

Auxiliar_Enfermeria RODRIGUEZ TAPIA YOLANDA 

HORA: 11-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON EDEMA PALPEBRAL MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN 

ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, TAPON VENOSO EN DORSO DE 

MANO IZQUIERDO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO 

EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES 

MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , SE REALIZA PRESENTACION 

DEL PERSONAL DE ENFERMRIA SE EXPLICA DEBERES Y DERECHOS DEL 

PACIENTE LOS CUALES ENTIENDE PACIENTE CON IGUAL MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 11-02-16 18:54:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON EDEMA PALPEBRAL MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN 

ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, TAPON VENOSO EN DORSO DE 

MANO IZQUIERDO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO 

EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES 

MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , PACIENTE CON IGUAL 

MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 11-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR 

SEGURIDAD,PACIENTE EN REGULARES CONDICIONES GENERALES, CON 

DX DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA EN ARCO PALMAR DE MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUEIRDO PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL 

NO DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

SE OBSERVA PACIENTE CON EDEMA GENERALIZADO 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

HORA: 12-02-16 00:45:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POR ORDEN MEDICA DEJO PACIENTE MONITORIZADO, DRA LARA 

COMENTA PACIENTE EN UCI INTERMDIA PERO LE REFIEREN QUE NO HAY 

DISPONIBILIDAD DE CAMAS, LO COMENTA CON DR CASTILLO QUIEN 

REFIERE QUE PACIENTE NO TIENE CRITERIOS PARA ESTAR EN UCI 

INTENSIVA. 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

HORA: 12-02-16 02:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ES VALORADO POR DR CASTILLO QUIEN DEJA NUEVAS 

ORDENES 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

HORA: 12-02-16 06:54:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, REALIZO 

PRESENTACION DE PERSONAL DE ENFERMERIA DOY A CONOCER DEBERES 

Y DERECHOS, EXPLICO SOBRE LA CORRECTA SEGREGACION DE RESIDUOS 

Y DOY A CONOCER QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIA EXPLICO 

SOBRE SALIDAS DE EMERGENCIA Y PUNTOS DE ENCUENTRO,ADEMAS 

EXPLICO SOBRE LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS ARRIBA Y 

DEL LLAMADO DE ENFERMERIA, PACIENTE Y FAMILIAR ENTIENDE Y 

ACEPTAN, ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION 

HABITACION 302 EN CAMA BARANDAS ARRIBA POR 

SEGURIDAD,PACIENTE EN REGULARES CONDICIONES GENERALES, CON 

DX DE NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA, DERRAME PLEURAL 

ESCASO BILATERAL,SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO, SINUSITIS MAXILAR 

DERECHA,PACIENTE CON CABEZA NORMAL PUPILAS ISOCORICAS 

REACTIVAS A LA LUZ, NO ALETEO NASAL CON OXIGENO AL MEDIO 

AMBIENTE NO CIANOCIS CENTRAL NI PERIFERICA, CON MUCOSA ORAL 

HUMEDA SIN SIGNOS PARENTES DE DESHIDRATACION, CON CUELLO 

NORMAL,CON TORAX NORMOCONFIGURADO,CON VENOPUNCION 

PERMEABLE EN VENA EN ARCO PALMAR DE MIEMBRO SUPERIOR 

IZQUEIRDO PERMEABLE CATETER SALINIZADO, CON ABDOMEN NORMAL 

NO DOLOROSO A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES NORMALES 

SIMETRICAS CON BUENA PERFUSION DISTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria ORTIZ SOSA RUBY LLORLEY 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 p. m. ACIDO ACETIL SALICILICO 100 MG SE ADMINISTRA PREVIA 

VERIFICACION DE LOS NUEVE CORRECTOS NIEGA ALERGI 
Oral Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD ESTABLE SIN 

COMPLICACIONES MEDICAS. 

ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

04:00 p. m. PACIENTE ESTABLE SIN DETERIORO HEMODINAMICO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 p. m. PACIENTE TRANQUILO CON LAS BARANDAS DE LA CAMA 

ARRIBA. 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

 

Hora Observación Responsable 

04:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LSO REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. PACIENTE CON LAS BARANDAS DE LA CVAMA ARRIBA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

07:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. DEJO TIMBRTE A LA MANO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

07:00 p. m. CERCA Y FUCNIONAL RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. PACIENTE ACEP´TA Y TOLERA DIETA ORDENADA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

08:00 p. m. REALIZO CONTROL DE SIGNOS VITALES ENCONTRANDO 

PACIENTE HIPERTENSO POR LO CUAL INFORMO A JEFE YULY 

QUIEN ADMINISTRA ANTIHIPERTENSIVO 

12:00 a. m. REALIZO CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES 

PACIENTE CONTINUA HIPERTENSO POR LO CUAL AVISO A 

JEFE YULY QUIEN INFORMA A DRA LARA PENDIENTW QUE LO 

VALORE 

12:30 a. m. REALIZO CONTROL DE SIGNOS VITALES EN PRESENCIA DE 

DRA LARA PACIENTE CONTINUA HIPERTENSO POR LO CUAL 

ELLA LE ORDENA A JEFE YULY ADMINISTRAR 150MG MAS DE 

CLONIDINA Y UN GRAMO DE ACETAMINOFEN 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

 
 
RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

 

 
 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

06:00 a. m. REGIDTRO PACIENTE CONTINUA HIPERTENSO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

10:00 p. m. DUERME POR INTERVALOS RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: AD_Otros 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE PACIENTE REFIERE TENER MUCHA CEFALEA POR 

LO CUAL INFORMO A LA JEFE YULY 

01:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

03:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

05:00 a. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA Y DE SEGURIDAD DE 

PACIENTE 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

 
 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. ARCO PALMAR DE MSI RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. PENDIENTE BAÑO RUBY LLORLEY ORTIZ SOSA 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1878660 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002411281 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

 

 

 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1879952 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002411621 

CLAUDIA PATRICIA CORTES ROJAS 

Código Medicamento Cantidad 

22712010 TAPON HEPARINIZADO 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 

22512016 CATETER INTRAVENOSO No.24 G X 3/4 1,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1880043 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002412113 

LUZ ANGELA SARMIENTO RODRIGUEZ 

Código Medicamento Cantidad 

23512012 TERMOMETRO ORAL. 1,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez Oral Se_Realizo 
 correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

10:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:15 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 12/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 

 



Página145/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 145/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 12/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 1,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

100 

      TENSION ARTERIAL 175/109 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Sonda_Vesical 400,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

99 

      TENSION ARTERIAL 197/103 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

98 

      TENSION ARTERIAL 190/121 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CATETER 
SALINIZADO 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

29 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

89 

      TENSION ARTERIAL 190/121 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 172/108 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

101 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 50,00 TENSION ARTERIAL 160/98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

108 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

25 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,5 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 250,00 ORINA Espontaneo 50,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

27 

      TENSION ARTERIAL 161/108 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

123 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 291,00 TOTAL ELIMINADOS: 500,00 BALANCE: -209,00 
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06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor  

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 159/82 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TENSION ARTERIAL 137/79 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

94 

TOTAL ADMINISTRADOS: 291,00 TOTAL ELIMINADOS: 500,00 BALANCE: -209,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:291,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  21 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  100 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  175/109 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  99 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  197/103 

12:45 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

12:45 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  98 

12:45 p. m. TENSION ARTERIAL  190/121 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  29 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  190/121 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL  172/108 

03:00 p. m. TEMPERATURA  36,5 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  101 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  24 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL  160/98 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  108 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  25 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

04:00 p. m. TEMPERATURA  36,5 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 1,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. CATETER SALINIZADO Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 05:00 p. m. COMIDA Oral 250,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 500,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

10:20 a. m. ORINA  Sonda_Vesical 400,00 

04:00 p. m. ORINA  Espontaneo 50,00 

05:00 p. m. ORINA  Espontaneo 50,00 
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05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 27 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 161/108 

05:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 123 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 159/82 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 93 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 24 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 137/79 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 94 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 06:00 p. m. RESULTADO: 186,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: se toma glucomteria de control se registra 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 12-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN HABITACION 302 , EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVADAS TIMBRE CERCA CON ACOMPAÑANTE, IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CIADA, ALTO RIESGO DE FLEBITIS, EN REGULARES 

CONDICIONES, CON MARCADO EDEMA PARPEBRAL Y GENERALIZADO, 

CON ABDOMEN BLANDO , PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO 

PEREMABLE SIN INFILTRACION EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON 

CATETER HEPARINIZADO PARA PASO DE MEDICAMENTOS, CON 

DIAGNOSTICO DE NEFROPATIA LUPICA+ SINDROME NEFROTICO+ 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA AGUDIZADA+ DERRAME PLEURAL + LES 

REACTIVADO PENDIENTE TRASLADO A UCI INTERMEDIA , SE RELAIZA 

PRESENTACION DLE PEROSNAL DE ENFERMERIA SE RECUERDAN 

DERCHOS Y DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS 

EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 07:45:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELAIZA RONDA DE SEGURIDAD PACIENTE DEPSIERTO, EN REGULARES 

CONDICIONES , BARADNAS ELEVADAS POR SEGURIDAD RECUERDO 

APACIENTE Y FAMILIAR LLAMADO A ENFERMERIAP ARA AENDER SUS 

NECESIDADES 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELAIZA CONTORL Y REGISTOR DE SIGNOS VITALES PACIENTE 

HIPERTENSO EN REGULARES CONDICIONES 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 09:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN IGUALES CONDICIONES REFIERE MAREO SE LE 

INFOMRA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 09:30:00 TÍTULO: EVOLUCIUON MEDICA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

DRA EMIR REALIZA EVOLUCION  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 10:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELAIZA CONTROL Y REGISTOR DE SINGOS VITALES PACIENTE 

HIPERTENSO SE LE INFORMA A LA JEFE QUE EL PACIENTE REFIERE MAREO 

Y CEFALEA 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 
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HORA: 12-02-16 10:45:00 TÍTULO: EVOLUCION NFROLOGIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EVOLUCIONADO POR NEFROLOGIA SOLICITA TRASLADO A UCI 

PARA MONITORIZACION Y DIALISIS 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 11:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTIUNUA EN REGULRES CONDICIONES CON BARANDAS 

ELEVADAS POR SEGURIDAD EN COMPÁÑIA DE FAMILIARES 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 12:00:00 TÍTULO: RAYOS X IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RADIOLOGIA RELAIZA RAYOS X PORTATIL ORDENADO  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 12:45:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTORL Y REGISTOR DE SIGNOS VITALES HIPERTENSO SE LE 

INFORMA A LA JEFE 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN REGULARES CONDICIONES HEMODINAMICAS , 

DEPSIERTO ALERTA ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS , CON BUEN 

PATRON REPSIRATORIO, CON EDEMA GENERALIZADO, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS, CON SU 

DIAGNOSTICO ANOTAOD PEDNIENTE TRASLADO A UCI PARA DIALISAR 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 12-02-16 13:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD CON GLASGOW DE 15/15 CON DX 

NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE 

CON EDEMA PALPEBRAL MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN 

ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, MONITORIZADO, TAPON VENOSO 

EN DORSO DE MANO IZQUIERDO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA 

PALPACION, NO EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN 

COMPLICACIONES MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMRIA SE EXPLICA 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDE PACIENTE 

TRASLADO A UCI 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 12-02-16 15:00:00 TÍTULO: INGRESA PACIENTE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

INGRESA PACIENTE A LA UNIDAD # 10 CONSCIENTE ALERTA ORIENTADO 

CON GLASGOW DE 15/15 CON DX NEFROPATIA LUPICA, LUPUS 

ERITEMATOSA, SX NEFROTICO PACIENTE CON EDEMA PALPEBRAL 

MUCOSAS HIDRATADAS CUELLO SIN ANORMALIDADES, TORAX 

SIMETRICO, MONITORIZADO, TAPON VENOSO EN DORSO DE MANO 

IZQUIERDO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, NO 

EDEMAS PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES 

MEDICAS, PACIENTE CON EDEMA GRADO IV , SE REALIZA PRESENTACION 

DEL PERSONAL DE ENFERMRIA SE EXPLICA DEBERES Y DERECHOS DEL 

PACIENTE LOS CUALES ENTIENDE 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 15:01:00 TÍTULO: TRASLADO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TRASLADA PACIENTE CON GLASGOW DE 15/15 CON IGUAL DX 

PACIENTE EN CAMILLA, CON EDEMA PALPEBRAL, MUCOSAS HIDRATADAS 

CUELLO SIN ANORMALIDADES, TORAX SIMETRICO, CATETER VENOSO EN 

DORSO DE MANO IZQUIERDO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA 

PALPACION, EDEMA GRADO IV PACIENRE MONITORIZADO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 12-02-16 15:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE INICIA MONITORIZACION CONTINUA RECIBE VALORACION POR 

MEDICO INTERNISTA 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 
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HORA: 12-02-16 16:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ASISTE PACIENTE CON EL PATO ELIMINA ESPONTANEO  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 16:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OBSERVA SITIO DE VENOPUNCION INFILTRADA SE RETIRA, BAJO 

PREVIA ASEPCIA SE CANALIZA NUEVAMENTE CON JELCO 20 EN MIENBRO 

SUPERIOR DERECHO EN PLIEGUE SE COLOCA EXTENCION DE 

ANESTECIA,LLAVE DE TRES VIAS EQUIPO FRESENIUS BURETROL,SE 

TOMAN PARACLINICOS ORDENADOS SE INICIA SOLUCION SALINA A 10 CC 

HORA POR BOMBA DE INFUSION SE FIJA Y MARCA 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 17:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 17:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA DIETA ASISTIDA  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 18:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ELIMINA ESPONTANEO EN EL PISINGO SE REGISTRA  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 18:55:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD EN REGULAR ESTADO GENERAL CON 

PALIDEZ GENERALIZADA CON ACCESO VENOSO PERMEABLE PIEL 

INTEGRA CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD EDEMA DE SUS 4 

EXTREMIDADES ELIMINANDO ESPONTANEO 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 12-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN UCI CONCIENTE, ORIENTADO, CON GLASGOW DE 

15/15 PUPILAS EN 3 mm REACTIVAS Y EN TRATAMIENTO MEDICO EN UCI 

POR NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO, SINDROME NEFRTICO, 

PACIENTE CON OXIGENO AL 21% SATURACION DE 90% POR OXIMETRIA 

DE PULSO, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES POR 

VENOPUNCION PERIFERICA EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10 cc/h, MONITOREO CONTINUO, 

ELIMINACION ESPONTANEA, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO 

DE CAIDA Y ALTO RIESGO DE PRESENTAR ULCERAS POR PRESION, SE 

DEJAN BARANDAS ELEVADAS POR POLITICA DE SEGURIDAD DEL 

PACIENTE, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO ACOSTA JESUS ADELMO 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez Oral Se_Realizo 
 correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 
Oral Se_Realizo 
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02:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA ASEO Y ARREGLO DE LA UNIDAD JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA ASEO BUCAL JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA ASEO DE REGION GENITAL CON CLOREXIDINA JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE CON REPOSO PERMANENTE JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE DUERME POR INTERVALOS JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA CAMBIO DE POSICION CADA 2 HORAS JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL CADA 2 HORAS JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PERMANENTES POR SEGURIDAD DEL PACIENTE JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. VENOPUNCION PERIFERICA MIEMBRO SUPERIOR DERECHO 

PASANDO MEZCLAS ORDENADAS 

Tipo de Actividad: DG_Otros 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ELIMINACION ESPONTANEA JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: OT_Otros 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. OXIGENO AL 21% SATURACION DE 90% POR OXIMETRIA DE 

PULSO 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. JEFE DE TURNO REALIZA TOMA DE MUESTRAS PARA 

LABORATORIOS SEGUN ORDEN MEDICA, PENDIENTE 

REPORTES Y VALORACION MEDICA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES 

HORARIOS POR PROTOCOLO DE UCI 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1880406 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002413369 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 3,00 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS  

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Nº Devolución: 280650  Estado:   Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000188863 

Responsable: MARIA ADRIANA RAMIREZ RIVEROS 

Código Medicamento Cantidad 

11111010 ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION AMPOLLA 1,00 

11118001 ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA 1,00 

11118034 metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta 3,00 

11118014 CLONIDINA 150 MCG TABLETA 6,00 

11118044 Prazosina 1 mg Tableta 6,00 

11118025 FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA 4,00 

11114025 metocLOPRAmida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable Ampolla 3,00 

11114030 OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION AMPOLLA 1,00 

11108007 predniSONA 50 MG TABLETA 1,00 

11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta 6,00 

11121027 DIPIRONA 1G / 2 ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA 2,00 

11114010 CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI TABLETA 1,00 

11103062 Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion vial 1,00 

11118066 Atorvastatina x 40 mg Tableta 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 12/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      TENSION ARTERIAL 144/81 

      TEMPERATURA 36,5 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 133/85 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

94 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,3 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,1 

      TENSION ARTERIAL 151/80 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 127/91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,3 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 300,00 TEMPERATURA 36,1 

      TENSION ARTERIAL 154/71 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

86 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TENSION ARTERIAL 131/77 

      TEMPERATURA 36,2 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 120,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: -180,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,3  

      TENSION ARTERIAL 138/80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

91 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      TENSION ARTERIAL 125/69 

      TEMPERATURA 36,1 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,3 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 128/89 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      TENSION ARTERIAL 138/90 

      TEMPERATURA 36,1 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 149/94 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,3 

TOTAL ADMINISTRADOS: 120,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: -180,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:120,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:300,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

07:00 p. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:10 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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12:00 a. m. ORINA Espontaneo 300,00 
SIGNOS VITALES  

Hora Signo Vital Valor 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  77 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  15 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL  144/81 

08:00 p. m. TEMPERATURA  36,5 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  133/85 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  94 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36,3 

10:00 p. m. TEMPERATURA  36,1 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL  151/80 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  90 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL  127/91 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  93 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

11:00 p. m. TEMPERATURA  36,3 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36,1 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  154/71 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  87 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  86 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL  131/77 

01:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 

02:00 a. m. TEMPERATURA  36,3 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL  138/80 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  91 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  84 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL  125/69 

03:00 a. m. TEMPERATURA  36,1 

04:00 a. m. TEMPERATURA  36,3 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL  128/89 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  76 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL  138/90 

05:00 a. m. TEMPERATURA  36,1 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  149/94 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  77 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 



Página155/364 Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Pagina 155/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

06:00 a. m. TEMPERATURA    36,3 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 02:00 a. m. RESULTADO: 157,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZO 1 TIRA Y 1 LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 13-02-16 06:45:00 TÍTULO: ENTREGA DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN UCI CONCIENTE, ORIENTADO, CON GLASGOW DE 

15/15 PUPILAS EN 3 mm REACTIVAS Y EN TRATAMIENTO MEDICO EN UCI 

POR NEFROPATIA LUPICA, LUPUS ERITEMATOSO, SINDROME NEFRTICO, 

PACIENTE CON OXIGENO AL 21% SATURACION DE 90% POR OXIMETRIA 

DE PULSO, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES POR 

VENOPUNCION PERIFERICA EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10 cc/h, MONITOREO CONTINUO, 

ELIMINACION ESPONTANEA, PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO 

DE CAIDA Y ALTO RIESGO DE PRESENTAR ULCERAS POR PRESION, SE 

DEJAN BARANDAS ELEVADAS POR POLITICA DE SEGURIDAD DEL 

PACIENTE, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO ACOSTA JESUS ADELMO 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:15 p. m. 11111015:HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE 

FRASCO 5 MLAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE REALIZA ASEO Y ARREGLO DE LA UNIDAD JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE REALIZA BAÑO PARCIAL EN CAMA, ASEO BUCAL, CAMBIO 

DE TENDIDO 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE REALIZA ASEO BUCAL JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE REALIZA ASEO DE REGION GENITAL CON CLOREXIDINA JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE CON REPOSO PERMANENTE JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE DUERME POR INTERVALOS JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 
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Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA CAMBIO DE POSICION CADA 2 HORAS JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL CADA 2 HORAS JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PERMANENTES POR POLITICA DE SEGURIDAD DEL PACIENTE JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. VENOPUNCION PERIFERICA MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

PASANDO MEZCLAS ORDENADAS 

Tipo de Actividad: DG_Otros 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ELIMINACION ESPONTANEA JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

Tipo de Actividad: OT_Otros 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. OXIGENO AL 21% SATURACION DE 90% POR OXIMETRIA DE 

PULSO 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

Hora Observación Responsable 

02:00 a. m. JEFE DE TURNO REALIZA TOMA DE MUESTRAS PARA 

LABORATORIOS SEGUN ORDEN MEDICA, PENDIENTE 

REPORTES Y VALORACION MEDICA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES 

HORARIOS POR PROTOCOLO DE UCI 

JESUS ADELMO CASTRO ACOSTA 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 13/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

DESAYUNO Oral 250,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 140/93 

      TEMPERATURA 36,6 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

110 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

98 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

      TENSION ARTERIAL 144/79 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,6 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 MEDICAMENTOS Endovenosa 50,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

89 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 142/87 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 230,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 147/77 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

      TEMPERATURA 36,5 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 149/87 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

104 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

96 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,5 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.467,00 TOTAL ELIMINADOS: 2.290,00 BALANCE: -823,00 



Página158/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 158/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 139/78 

ALMUERZO Oral_Sonda 300,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

99 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TEMPERATURA 36,5 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      TEMPERATURA 36,6 

      TENSION ARTERIAL 134/70 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

90 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 130/65 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

80 

      TEMPERATURA 36,8 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 130/71 

MEDICAMENTOS Endovenosa 50,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

23 

      TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

95 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 120,00 FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

NUTRICION NEPRO 
BP LATA 

Oral 237,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

80 

COMIDA Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 138/70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 37,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 132/62 

MEDICAMENTOS Endovenosa 50,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

82 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

25 

      TEMPERATURA 37 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.467,00 TOTAL ELIMINADOS: 2.290,00 BALANCE: -823,00 
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       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 90,00 TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

79 

      TENSION ARTERIAL 123/63 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,8 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 135/67 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 37,3 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      TEMPERATURA 37,2 

      TENSION ARTERIAL 125/77 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      TEMPERATURA 37,2 

      TENSION ARTERIAL 137/73 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 70,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

   ORINA Ultra_Filtrado 1.500,00 FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

25 

      TENSION ARTERIAL 152/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

      TEMPERATURA 37,1 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      TENSION ARTERIAL 150/89 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37,1 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.467,00 TOTAL ELIMINADOS: 2.290,00 BALANCE: -823,00 



Página160/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 160/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12  

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 160/84 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 37,2 

      TENSION ARTERIAL 149/76 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

89 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 148/82 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 148/82 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 280,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 36,9 

      TENSION ARTERIAL 146/70 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 142/65 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TEMPERATURA 36,9 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 139/79 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,9 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.467,00 TOTAL ELIMINADOS: 2.290,00 BALANCE: -823,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.467,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:30 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 250,00 

 



Página161/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 161/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. MEDICAMENTOS Endovenosa 50,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 p. m. 01:30 p. m. ALMUERZO Oral_Sonda 300,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. MEDICAMENTOS Endovenosa 50,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 07:00 p. m. NUTRICION NEPRO BP LATA Oral 237,00 

05:30 p. m. 06:00 p. m. COMIDA Oral 300,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. MEDICAMENTOS Endovenosa 50,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 2.290,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

11:00 a. m. ORINA  Espontaneo 230,00 

05:00 p. m. ORINA  Espontaneo 120,00 

07:00 p. m. ORINA  Espontaneo 90,00 

11:00 p. m. ORINA  Espontaneo 70,00 

11:00 p. m. ORINA  Ultra_Filtrado 1.500,00 

05:00 a. m. ORINA  Espontaneo 280,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  140/93 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,6 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  110 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  98 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  98 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  144/79 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 a. m. TEMPERATURA  36,6 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  98 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  21 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

10:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  142/87 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 
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11:00 a. m. TENSION ARTERIAL 147/77 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 95 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 95 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 24 

11:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 149/87 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 104 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 96 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL 139/78 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 92 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 99 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

01:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 134/70 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 90 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 130/65 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 80 

03:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 130/71 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 23 

04:00 p. m. TEMPERATURA 37 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 95 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 80 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 138/70 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

05:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 132/62 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 82 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 25 

06:00 p. m. TEMPERATURA 37 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 79 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 123/63 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 78 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 135/67 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

08:00 p. m. TEMPERATURA 37,3 
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08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

09:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 125/77 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

10:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 137/73 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 25 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 152/88 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 73 

11:00 p. m. TEMPERATURA 37,1 

12:00 a. m. TEMPERATURA 37,2 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 150/89 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

01:00 a. m. TEMPERATURA 37,1 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 160/84 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

02:00 a. m. TEMPERATURA 37,2 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 149/76 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 89 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

03:00 a. m. TEMPERATURA 37 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 148/82 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 148/82 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

04:00 a. m. TEMPERATURA 37 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 146/70 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 142/65 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 36,9 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL 139/79 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

07:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

GLUCOMETRÍAS  
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HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 137,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA PARA TOMA DE GLUCOMETRIA, SE INFORMA A LA JEFE DE TURNO DEL 

RESULTADO QUIEN REFIERE CONTINUAR CON MANEJO MEDICO INSTAURADO. 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 202,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA PARA TOMA DE GLUCOMETRIA, SE INFORMA A LA JEFE DE TURNO DEL 

RESULTADO QUIEN REFIERE CONTINUAR CON MANEJO MEDICO INSTAURADO. 

HORA: 08:00 p. m. RESULTADO: 139,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA DE GLUCOMETRIA, 1 LANCETA 

HORA: 02:00 a. m. RESULTADO: 167,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA DE GLUCOMETRIA, 1 LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 13-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENCUENTRO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 

CAMA NUMERO 10, DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO CON 

DIAGNOSTICOS DE.: 1. ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA ALKIN 

3 - URGENCIA DIALITICA - 1.1. NEFROPATIA LUPITICA ESTADIO IV 

REACTIVA. - CICLOFOSFAMIDA 06/02/2016, 2. LES, 3. NEUMONIA BASAL 

DERECHA, 4. SINUSITIS MAXILAR DERECHA, PACIENTE 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, DESPIERTO, ALERTA, CONSIENTE, 

ORIENTADO, SIN SOPORTE DE OXIGENO SUPLEMENTARIO SATURANDO 

93%, SIN EVIDENCIA DE SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

MONITORIA CARDIACA NO INVASIVA CONTINUA CON TRES ELECTRODOS 

Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS, ACCESO VENOSO PERIFERICO REGION 

CUBITAL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO SIN EVIDENCIA DE SIGNOS DE 

INFILTRACION NI FLEBITIS PASANDO SSN A 10 CC/HR, GOTEO POR BOMBA 

DE INFUSION, ABDOMEN BLANDO, DPRESIBLE A LA PALPACION Y 

ELIMINANDO ESPONTANEO, SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO, PULSOS 

PRESENTES, ADECUADA PERFUSION DISTAL, CON PROTECCION OSEA CON 

GASAS VASELINADAS Y BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA COMO MEDIDAS 

DE SEGURIDAD. 

SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA, PACIENTE 

IDENTIFICADO EN TABLERO CON ALTO RIESGO DE CAIDA, RETIRO DE 

DISPOSITIVOS INVASIVOS Y ULCERAS POR PRESION. 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 07:30:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA DIETA VIA ORAL SIN COMPLICACIONES.  

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE CON 

CIFRAS TENSIONALES EN PARAMETROS NORMALES. TOMA DE 

GLUCOMETRIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 09:00:00 TÍTULO: CAMBIO DE POSICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE POSICION MAS CUIDADOS Y LUBRICACION DE 

PIEL, SE BRINDA COMODIDAD AL PACIENTE, SE DEJAN BARANDAS DE LA 

CAMA ARRIBA COMO MEDIDAS DE SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 10:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD, JEFE DE TURNO ADMINISTRA 

MEDICAMAMENTOS SEGUN LOS 10 CORRECTOS Y SEGUN ORDEN MEDICA 

SIN COMPLICACIONES. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 11:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA POR FAMILIARES, SE LES DAN A CONOCER Y SE 

EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES Y FAMILIARES 

DENTRO DE LA INSTITUCION Y NORMAS DE INGRESO A LA UNIDAD DE 

CUIDADO INTENSIVO, FAMILIARES REFIEREN ENTENDER. 
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Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 12:00:00 TÍTULO: CUIDADOS DE PIEL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZAN CUIDADOS Y LUBRICACION DE PIEL, SE BRINDA 

COMODIDAD Y SEGURIDAD AL PACIENTE, SE DEJAN BARANDAS DE LA 

CAMA ARRIBA COMO MEDIDAS DE SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 12:30:00 TÍTULO: PASO DE CATETER IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIA SEPSIA Y ANTISEPSIA CON QUIRUCIDAL JABON Y SOLUCION 

DOCTOR PINZON REALIZA INFILTRACION CON LIDOCAINA AL 1 SE, PARA 

PASO DE CATETER MAHURKAR REGION YUGULAR DERECHO SIN 

COMPLICACIONES, LO DEJA FIJO CON SEDA 3-0, CUBIERTO CON GASAS 

MAS FIXOMULL. PENDIENTE SECION DE TERAPIA DIALITICA. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 13:00:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA DIETA VIA ORAL SIN COMPLICACIONES,.  

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE CON 

CIFRAS TENSIONALES EN PARAMETROS NORMALES. TOMA DE 

GLUCOMETRIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 15:00:00 TÍTULO: CUIDADOS DE PIEL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZAN CUIDADOS Y LUBRICACION DE PIEL, SE BRINDA 

COMODIDAD Y SEGURIDAD AL PACIENTE, SE DEJAN BARANDAS DE LA 

CAMA ARRIBA COMO MEDIDAS DE SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD, JEFE DE TURNO ADMINISTRA 

MEDICAMAMENTOS SEGUN LOS 10 CORRECTOS Y SEGUN ORDEN MEDICA 

SIN COMPLICACIONES. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA POR FAMILIARES, SE LES RECUERDAN Y SE 

EXPLICAN DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES Y FAMILIARES 

DENTRO DE LA INSTITUCION Y NORMAS DE INGRESO A LA UNIDAD DE 

CUIDADO INTENSIVO, FAMILIARES REFIEREN ENTENDER. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 17:30:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA DIETA VIA ORAL SIN COMPLICACIONES  

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 18:00:00 TÍTULO: CAMBIO DE POSICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE POSICION MAS CUIDADOS Y LUBRICACION DE 

PIEL, SE BRINDA COMODIDAD Y SEGURIDAD A LA PACIENTE, SE DEJAN 

GASAS VASELINADAS EN PROMINENCIAS OSEAS Y BARANDAS DE LA 

CAMA ARRIBA COMO MEDIDAS DE SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 18:30:00 TÍTULO: NUTRICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA LATA DE NUTRICION NEPRO BP, LATA POR 237 

CC SIN COMPLICACIONES. 

 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGA DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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QUEDA PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO CAMA 

NUMERO 10, DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, DESPIERTO, ALERTA, CONSIENTE, 

ORIENTADO, SIN SOPORTE DE OXIGENO SUPLEMENTARIO SATURANDO 

93%, SIN EVIDENCIA DE SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

MONITORIA CARDIACA NO INVASIVA CONTINUA CON TRES ELECTRODOS 

Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS, CATETER MAHURKAR REGION 

YUGULAR DERECHO CUBIERTO CON GASAS MAS FIXOMULL, ACCESO 

VENOSO PERIFERICO REGION CUBITAL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO 

SIN EVIDENCIA DE SIGNOS DE INFILTRACION NI FLEBITIS PASANDO SSN A 

10 CC/HR, GOTEO POR BOMBA DE INFUSION, ABDOMEN BLANDO, 

DPRESIBLE A LA PALPACION Y ELIMINANDO ESPONTANEO, SE OBSERVA 

EDEMA GENERALIZADO, PULSOS PRESENTES, ADECUADA PERFUSION 

DISTAL, CON PROTECCION OSEA CON GASAS VASELINADAS Y BARANDAS 

DE LA CAMA ARRIBA COMO MEDIDAS DE SEGURIDAD. 

PENDIENTE SECION DE TERAPIA DIALITICA. 

Auxiliar_Enfermeria ARCOS FONSECA ANA SOFIA 

HORA: 13-02-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, SIN SOPORTE DE OXIGENO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, 

GASTO URINARIO DE 0.4 CC/KG/H, CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL 

INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

HORA: 13-02-16 19:20:00 TÍTULO: TERAPIA DIALITICA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PERSONAL DE FRESENIUS INICIA TERAPIA DIALITICA POR CATETER DE 

ALTO FLUJO PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES 

 

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

HORA: 13-02-16 22:20:00 TÍTULO: TERMINA HEMODIALISIS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TERMINA TERAPIA DIALITICA SIN COMPLICACIONES ULTRAFILTRADO 

DE 1500 CC, DEJAN CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL. 

 

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

HORA: 14-02-16 05:00:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ELIMINA ESPONTANEO EN PISINGO  

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

HORA: 14-02-16 06:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, SIN SOPORTE DE OXIGENO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, 

GASTO URINARIO DE 0.3 CC/KG/H, CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL 

INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 
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Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00 

Apertura de Ojos 

 
4 Espontanea 

                        

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión 
                        

2 Extensión                         

1 Flacido 
                        

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

                        

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

                        

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos 
                        

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         
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 Kussmaul                          

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11111015:HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE Subcutaneo Se_Realizo 

FRASCO 5 MLAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losEndovenosa Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11108005:METILPREDNISOLONA SUCCINATO SODICO 500 MG DE 

BASE POLVO PARA INYECCION 15 mLAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

05:00 p. m. 11115007:Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con 

enfermedad renal lata 237 mLAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. HEPARINA 5000 UI SC C / 12 HORAS, VERIFICADOS LOS 10 

CORRECTOS 

06:00 p. m. CLOROQUINA 300 MG VO C / DIA, VERIIFCADOS LOS 10 

CORRECTOS 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

04:33 a. m. SE ADMINISTRA HEPARINA 5000 UD APLICANDO LOS 10 

CORRECTOS 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 
Subcutaneo Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

10:00 p. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

12:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

03:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

05:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE ASISTE CAMBIO DE POSICION, PACIENTE TOLERA 

ACTIVIDAD 

10:00 p. m. SE ASISTE CAMBIO DE POSICION, PACIENTE TOLERA 

ACTIVIDAD 

12:00 a. m. SE ASISTE CAMBIO DE POSICION, PACIENTE TOLERA 

ACTIVIDAD 

03:00 a. m. SE ASISTE CAMBIO DE POSICION, PACIENTE TOLERA 

ACTIVIDAD 

05:00 a. m. SE ASISTE CAMBIO DE POSICION, PACIENTE TOLERA 

ACTIVIDAD 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL, SE 

DEJAN PROMIENCIAS OSEAS CON GASA VASELINADA 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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10:00 p. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL, SE 

DEJAN PROMIENCIAS OSEAS CON GASA VASELINADA 

12:00 a. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL, SE 

DEJAN PROMIENCIAS OSEAS CON GASA VASELINADA 

03:00 a. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL, SE 

DEJAN PROMIENCIAS OSEAS CON GASA VASELINADA 

05:00 a. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL, SE 

DEJAN PROMIENCIAS OSEAS CON GASA VASELINADA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA SE DEJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. VENA PERIFERICA EN PLIEGUE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PACIENTE CON CATETER ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES HORA A HORA JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: OA_Otros 

Hora Observación Responsable 

10:48 p. m. PACIENTE VALORADO POR DR RONDON QUIEN DEJA NOTA DE JINA LORENA VELASQUEZ 

EVOLUCION 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

01:30 a. m. JEFE DE TURNO TOMA LABORATORIOS DE CONTROL JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1880802 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002414928 

  

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 2,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 2,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 20,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

8,00 

11110016 SODIO CLORURO 0.9 x 250 ML SOLUCION -IV 1,00 

23312006 BRAZALETE IDENTIFICACION ADULTO 1,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1881041 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002415791 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 2,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 2,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

14,00 

23312012 ELECTRODOS ADULTO REF 706-2228 5,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1881205 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002416288 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Código Medicamento Cantidad 
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23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 2,00 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280682 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000188957 

  

Código Medicamento Cantidad 

23312006 BRAZALETE IDENTIFICACION ADULTO 1,00 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280732 Estado:   Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000189100 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Código Medicamento Cantidad 

11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta 2,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 14/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 148/80 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

56 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 141/80 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

86 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

96 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 139/76 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

85 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 20,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

80 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 140/68 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 134/83 

ALMUERZO Oral 200,00    SATURACION DE 

OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

97 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 930,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.300,00 BALANCE: -2.370,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      TENSION ARTERIAL 135/71 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 126/65 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

76 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

62 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 98 

      TENSION ARTERIAL 133/68 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 130/85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

62 

      TENSION ARTERIAL 135/76 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

885 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

82 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 134/71 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

90 

      TEMPERATURA 37,2 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 930,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.300,00 BALANCE: -2.370,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

54 

      TENSION ARTERIAL 132/70 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

84 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Ultra_Filtrado 3.000,00 FRECUENCIA 
CARDIACA 

55 

      TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

89 

      TENSION ARTERIAL 139/74 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 131/66 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

77 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

82 

      TENSION ARTERIAL 111/70 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 38,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

115 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TENSION ARTERIAL 141/74 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

56 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      TENSION ARTERIAL 141/85 

TOTAL ADMINISTRADOS: 930,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.300,00 BALANCE: -2.370,00 
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02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor  

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 138/83 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

56 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

92 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 131/73 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

84 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 139/79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

95 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

56 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

      TEMPERATURA 36,9 

      TENSION ARTERIAL 138/79 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

97 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 300,00   

TOTAL ADMINISTRADOS: 930,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.300,00 BALANCE: -2.370,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:930,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 05:00 p. m. NEPRO LATA Oral 200,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 3.300,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

09:00 p. m. ORINA  Ultra_Filtrado 3.000,00 

07:00 a. m. ORINA  Espontaneo 300,00 

 

 
08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  148/80 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  91 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  56 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  141/80 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  86 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  24 

09:00 a. m. TEMPERATURA  36,8 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  96 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  139/76 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  85 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

10:00 a. m. TEMPERATURA  36,9 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  80 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

11:00 a. m. TEMPERATURA  36,7 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  98 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  140/68 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  134/83 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  64 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  97 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

01:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL  135/71 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  126/65 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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02:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 76 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 62 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

03:00 p. m. TEMPERATURA 98 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 133/68 

04:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 130/85 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 88 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 62 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 135/76 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 885 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 140/76 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 93 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

06:57 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 82 

06:57 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

06:57 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 90 

06:57 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

06:57 p. m. TENSION ARTERIAL 134/71 

06:57 p. m. TEMPERATURA 37,2 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

08:00 p. m. TEMPERATURA 37 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 54 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 132/70 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 84 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 55 

09:00 p. m. TEMPERATURA 37 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 89 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 139/74 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 131/66 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 77 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

10:00 p. m. TEMPERATURA 37 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 82 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 111/70 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

11:00 p. m. TEMPERATURA 38,5 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 115 
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12:00 a. m. TEMPERATURA 37 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/74 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 56 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

01:00 a. m. TEMPERATURA 37 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 100 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/85 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

02:00 a. m. TEMPERATURA 37 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 138/83 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 56 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 92 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 131/73 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 84 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 139/79 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 95 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 56 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 138/79 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 97 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 163,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: UTILIZO 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 154,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: utilizo 1 tira y 1 lanceta 

HORA: 09:00 p. m. RESULTADO: 223,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE REALIZA TOMA Y REGSITRO DE CONTROL GLUCOMETRICO EL CUAL INDICA 223MG/DL SE INFORMA A 

JEFE DE TURNO SE UTILIZA UNA TIRA Y UNA LANCETA 

HORA: 02:30 a. m. RESULTADO: 158,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE REALIZA TOMA Y REGSITRO DE CONTROL GLUCOMETRICO EL CUAL INDICA 158MG/DL SE INFORMA A 

JEFE DE TURNO SE UTILIZA UNA TIRA Y UNA LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 14-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON 

GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 14-02-16 14:50:00 TÍTULO: DIALISIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

inician hemodialisis por 6h,ultrafiltrado de 3000.  

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 14-02-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA EN HEMODIALISIS, CON MONITOREO 

HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA PERIFERICA 

EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE PASANDO 

GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD.PACIENTE EN 

HEMODIALISIS. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 14-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO CORONARIO EN CUBICULO 

N° 10 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS Y 

COMODIDAD CON DIAGNOSTICOS POR HISTORIA CLINICA DE:1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio 

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX: 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada 

- Ciclofosfamida 06/02/20162. LES 

3. Neumonia Basal derecha 

4. Sinusitis maxilar derecha PACIENTE CON GLASSGOW 15/15, PUPILAS 

ISOCORICAS REACTIVAS ALA LUZ OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 

LITROS POR MINUTO SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA CUELLO 

NORMAL CON CATETER MAHURKA SUBCLAVIO DERECHO EL CUAL SE 

ENCUENTRA EN PROCESO DE DIALISIS TORAX SIMETRICO BAJO 

MONITORIZACION CARDIACA CONTINUA ACCESO VENOSO EN MIEMBRO 

SUPERIOR DERECHO POR EL CUAL SE ENCUENTRA PASANDO SOLUCION 

SALINA NORMAL A 10CC/H, ABDOMEN GLOBOSO, ELIMINANDO DE 

MANERA ESPONTANEA PULSOS PEDIOS POSITIVOS ADECUADA PERFUSION 

DISTAL SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASAS VASELINADAS 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 19:30:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDAN CUIDADOS DE ENFERMERIA  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 20:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES PACIENTE SE 

ENCUENTRA HEMODINAMICAMENTE ESTABLE 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 
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HORA: 14-02-16 20:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE SUPLE AL PACIENTE EN SUS NECESIDADES  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 21:00:00 TÍTULO: GLUCO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGSITRO DE CONTROL GLUCOMETRICO EL CUAL 

INDICA 223MG/DL SE INFORMA A JEFE DE TURNO SE UTILIZA UNA TIRA Y 

UNA LANCETA 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 21:30:00 TÍTULO: DIALISIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TERMINA PROCESO DE DIALISIS SIN COMPLICACION EN EL CUAL SE 

ULTRAFILTRO 3000 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 22:00:00 TÍTULO: MEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMINISTRA MEDICAMENTOS SEGUN ORDEN MEDICA SIN 

COMPLICACION 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 22:30:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL SIN COMPLICACION  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 23:00:00 TÍTULO: POSICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE POSICION MAS LUBRICACION DE PIEL  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 14-02-16 23:30:00 TÍTULO: COMODIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDA COMODIDAD MAS MEDIDAS DE SEGURIDAD AL PACIENTE  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 00:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 00:30:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDAN CUIDADOS DE ENFERMERIA  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 01:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE DESCANSA TRANQUILO 

EN EL SERVICIO SIN NOVEDAD 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 01:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SU SUPLE AL PACIENTE EN SUS NECESIDADES  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 02:00:00 TÍTULO: MEDICAMENTOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO REALIZA TOMA DE PARACLINICOS CON PREVIA TECNICA 

ASEPTICA SIN COMPLICACION 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 02:30:00 TÍTULO: GLUCO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGSITRO DE CONTROL GLUCOMETRICO EL CUAL 

INDICA 158MG/DL SE INFORMA A JEFE DE TURNO SE UTILIZA UNA TIRA Y 

UNA LANCETA 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 
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HORA: 15-02-16 03:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 03:30:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME TRANQUILO ESTABLE SIN NOVEDAD POR EL 

MOMENTO 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 04:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE DESCANSA TRANQUILO 

EN LA UNIDAD SIN COMPLICACION 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 05:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL SE BRINDA COMODIDAD SE BRINDAN 

CUIDADOS DE ENFERMERIA Y SE REALIZA ARREGLO DE LA UNIDAD 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 05:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE SUPLE AL PACIENTE EN SUS NECESIDADES  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 06:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

HORA: 15-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADO CORONARIO EN 

CUBICULO N° 10 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS Y 

COMODIDAD CON DIAGNOSTICOS POR HISTORIA CLINICA DE:1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio 

PACIENTE DE 25 AÑOS CON DX: 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio  IV reactivada 

- Ciclofosfamida 06/02/20162. LES 

3. Neumonia Basal derecha 

4. Sinusitis maxilar derecha PACIENTE CON GLASSGOW 15/15, PUPILAS 

ISOCORICAS REACTIVAS ALA LUZ OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 

LITROS POR MINUTO SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA CUELLO 

NORMAL CON CATETER MAHURKA SUBCLAVIO DERECHO EL CUAL SE 

ENCUENTRA CUBIERTO CON GASAS ESTERILES MAS FIXOMULL TORAX 

SIMETRICO BAJO MONITORIZACION CARDIACA CONTINUA ACCESO 

VENOSO EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO POR EL CUAL SE ENCUENTRA 

PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/H, ABDOMEN GLOBOSO, 

ELIMINANDO DE MANERA ESPONTANEA PULSOS PEDIOS POSITIVOS 

ADECUADA PERFUSION DISTAL SE OBSERVA EDEMA GENERALIZADO 

PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASAS VASELINADAS 

 

Auxiliar_Enfermeria GUILLEN VARELA LUISA FERNANDA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea           
 
 

 
      

 
 

 
 

 

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada           
 
 

 
      

 
 

 
 

 

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         
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 1 Ninguna                          

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes           
 
 

 
      

 
 

 
 

 

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 15 0 0 0 0 0 0 15 0 15 0 15 

Vision 

 Pupila Derecha 

 Tamaño           3  3       3  3  3 

Reaccion           
 

 
 

      
 

 
 
 

 
 Pupila Izquierda 

 Tamaño           3  3       3  3  3 

Reaccion           
 

 
 

      
 

 
 
 

 

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal           
 

 
 

      
 

 
 
 

 

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal           
 

 
 

      
 

 
 
 

 

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta           
 
 

 
      

 
 

 
 

 

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales           
 
 

 
      

 
 

 
 

 

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales           
 
 

 
      

 
 

 
 

 

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 
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10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 
Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losEndovenosa Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 p. m. 11106002:ALBENDAZOL 200 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 p. m. PIPERACILINA TAZOBACTAM 2,25 GRAMOS IV C /8 HORAS , 

VERIFICADOS LO 10 CORRECTOS 

04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losEndovenosa Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11108005:METILPREDNISOLONA SUCCINATO SODICO 500 MG DE 

BASE POLVO PARA INYECCION 15 mLAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 p. m. HEPARINA 5000 UI SC C / 12 HORAS, VERIFICADOS LOS 10 

CORRECTOS 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. SE ADMINISTRA TAZOBACTAM 2,25 MGR ENDOVENOSO PREVIO Endovenosa Se_Realizo 

VERIFICACION 10 CORRECTOS 

06:00 a. m. SE ADMINISTRA HEPARINA 5.000UI SUBCUTANEA PREVIO 

APLICACION DE LOS 10 CORRECTOS 

Subcutaneo Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CON CLOREXIDINA JABON OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. CON CLOREXIDINA JABON Y SSN X 250CC. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE MOVILIZA POR SI MISMO OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA 2H OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. EN PLIEGUE DE MSD, PERMEABLE. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ES VALORADO POR EL DR AVENDAÑO OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA HORA OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. INFORME MEDICO, FAMILIARES YA INFORMADOS SOBRE 

DERECHOS Y DEBERES. 

OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

05:00 p. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

06:00 p. m. HACEN DEVOLUCION DE MEDICAMENTOS #2416834 OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1881239 

USUARIO TERAPIA RESPIRAT 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002416385 

ORIA  

Código Medicamento Cantidad 

23112008 CANULA NASAL DE OXIGENO ADULTO 1,00 

23112029 HUMIDIFICADOR OXIGENO DE BURBUJAS 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1881252 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002416405 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 2,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 2,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 18,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

8,00 

11110016 SODIO CLORURO 0.9 x 250 ML SOLUCION -IV 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 15/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 138/82 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

62 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 10,00 TENSION ARTERIAL 122/62 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

80 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

78 

NEPRO LATA Oral 230,00    TENSION ARTERIAL 124/62 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 136/77 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

ALMUERZO Oral 200,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,7 

      TENSION ARTERIAL 122/60 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

93 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 1.770,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.810,00 BALANCE: -2.040,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 126/64 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 37 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 142/71 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

      TEMPERATURA 37,1 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 146/81 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 37,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

CENA Oral 800,00    TEMPERATURA 37,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      TENSION ARTERIAL 154/80 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 100,00 FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 142/66 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 37,4 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 150/69 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 162/96 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      TEMPERATURA 37.4 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

118 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.770,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.810,00 BALANCE: -2.040,00 
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09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

103 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TEMPERATURA 37,5 

      TENSION ARTERIAL 147/82 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 37.3 

      TENSION ARTERIAL 139/76 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37,3 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

57 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 141/78 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

101 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

96 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

      TENSION ARTERIAL 141/74 

      TEMPERATURA 37,3 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 147/76 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      TEMPERATURA 37,1 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 FLUIDOS Ultra_Filtrado 3.700,00 TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      TENSION ARTERIAL 142/79 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.770,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.810,00 BALANCE: -2.040,00 
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       TEMPERATURA 37,2  
03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 141/77 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 37,2 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

      TEMPERATURA 37,1 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

109 

      TENSION ARTERIAL 161/83 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 159/93 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

115 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 157/93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

55 

      TEMPERATURA 37,2 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

114 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 158/90 

      TEMPERATURA 37,1 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

58 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

117 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.770,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.810,00 BALANCE: -2.040,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.770,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 12:00 p. m. NEPRO LATA Oral 230,00 
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11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 05:00 p. m. CENA Oral 800,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 3.810,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

09:00 a. m. ORINA  Espontaneo 10,00 

06:00 p. m. ORINA  Espontaneo 100,00 

02:00 a. m. FLUIDOS  Ultra_Filtrado 3.700,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

07:00 a. m. TEMPERATURA  36,8 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  67 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  138/82 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  98 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  62 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  122/62 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  80 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

09:00 a. m. TEMPERATURA  37 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  78 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  124/62 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  97 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  67 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

11:00 a. m. TEMPERATURA  36,8 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  136/77 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 
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12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 125/68 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 93 

12:51 p. m. TEMPERATURA 36,7 

12:51 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

12:51 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

12:51 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

12:51 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 93 

12:51 p. m. TENSION ARTERIAL 122/60 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 126/64 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

02:00 p. m. TEMPERATURA 37 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 142/71 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 64 

03:00 p. m. TEMPERATURA 37,1 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 146/81 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

04:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 p. m. TEMPERATURA 37,5 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 154/80 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 142/66 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:00 p. m. TEMPERATURA 37,4 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

07:00 p. m. TEMPERATURA 37 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/69 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 162/96 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

08:00 p. m. TEMPERATURA 37.4 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 118 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 103 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

09:00 p. m. TEMPERATURA 37,5 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 147/82 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 97 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. TEMPERATURA 37.3 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 139/76 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

11:00 p. m. TEMPERATURA 37,3 
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11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 57 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 141/78 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 101 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 96 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 64 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/74 

12:00 a. m. TEMPERATURA 37,3 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 147/76 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

01:00 a. m. TEMPERATURA 37,1 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 100 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 142/79 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

02:00 a. m. TEMPERATURA 37,2 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/77 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 98 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

03:00 a. m. TEMPERATURA 37,2 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 64 

04:00 a. m. TEMPERATURA 37,1 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 109 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 161/83 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 a. m. TEMPERATURA 37,2 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 159/93 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 115 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 84 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 157/93 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 55 

06:00 a. m. TEMPERATURA 37,2 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 114 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL 158/90 

07:00 a. m. TEMPERATURA 37,1 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 58 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 117 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 147,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: utilizo 1 tira y 1 lanceta 
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HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 180,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

HORA: 08:00 p. m. RESULTADO: 153,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: Se utiliza una tira y una lanceta 

HORA: 02:00 a. m. RESULTADO: 170,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: Se utiliza una tira y una lanceta 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 15-02-16 07:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON 

GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 15-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON 

GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 15-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENCUENTRO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 1, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, LIMPIO Y SECO, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION 

PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON 

DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE ANURICO, CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 14:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE GLICEMIA DE CONTROL SE INFORMA A 

JEFE DE TURNO RESULTADO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 15:00:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ASISTE A PACIENTE A CAMBIO DE POSICION + HIDRATACION DE PIEL 

CON CREMA HUMECTANTE, PACIENTE SE MOVILIZA POR SI MISMO, 

QUEDA COMODO Y SEGURO EN LA UNIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 15:30:00 TÍTULO: CAMBIO DE EQUIPOS + CANALIZACION IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIAS MEDIDAS DE ASEPSIA Y ANTISEPSIA, SE CANALIZA A PACIENTE 

EN PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO, QUEDA VENA FIJA Y 

PERMEABLE PASANDO SSN A 10CC/H. SE UTILIZARON: -1 CATETER 

INTRAVENOSO #20 -1 EXTENSION DE ANESTESIA -1 BURETROL -1 SET 

FRESENIUS QUEDAN PREVIAMENTE MARCADOS 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 16:00:00 TÍTULO: VALORACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ES VALORADO POR NEFROLOGO DE TURNO SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR + PARTE MÉDICO.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 18:15:00 TÍTULO: TOLERA VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OFRECE CENA AL PACIENTE LA CUAL ES TOLERADA Y ACEPTADA EN SU 

TOTALIDAD SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 18:30:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIAS MEDIDAS DE SEGURIDAD, REALIZO CAMBIO DE POSICION, 

LUBRICACION E HIDRATACION DE PIEL CON CREMA HUMECTANTE, 

QUEDA COMODO Y SEGURO EN LA UNIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 1, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, LIMPIO Y SECO, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION 

PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON 

DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, 

CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, 

CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 15-02-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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Recibo paciente en la unidad de cuidados intensivos cama 10 con diagnosticos de:1. 

Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica1.1 Nefropatia lupica 

estadio IV reactivada    - Ciclofosfamida 06/02/20162. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha 

Paciente consiente alerta y orientada con soporte de oxigeno por canula nasal a 2 litros 

respuesta verbal fluida y coherente acceso periferico en miembro superior izquqierdo 

apsando solucion salina a 10 cc/hora paciente presenta edema en miembros superiores e 

inferiores que a venido en disminucion al pasar de los dias presenta piel integra 

pendiente sesion de dialisis en el transcurso de la noche paciente asilado por proteccion 

Paciente con barandas elevadas por seguridad y por alto riesgo de caidas y de ulceras 

por presion se explican medidas para prevernirlos 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 15-02-16 20:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza control y registro de signos vitales paciente en iguales condiciones generales 

personal de fressenius incia sesion de hemodialisis sin complicaciones 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 15-02-16 21:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza ronda para enfermeria paciente en iguales condiciones generales no presenta 

novedad hasta el momento continua en hemodialisis 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 15-02-16 22:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Paciente visiblemente dormido tranquilo sin cambios hasta el momento se controlan 

signos vitales continua en hemodialisis 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 15-02-16 23:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza control y registro de signos vitales paciente en iguales condicinoes generales 

no presenta cambios hasta el momento 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 00:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza ronda para enfermeria paciente en iguales condiciones generales no presenta 

novedad hasta el momento se controlan signos vitales 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 01:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se relaiza control yr egistro de signos vitales paciente continua aun en hemodialisis no 

presenta cambios hasta el momento 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 02:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza ronda para enfermeria paciente en iguales condiciones generales continua en 

diailsis se controlan signos vitales 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 03:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Paciente tranquilo visiblemente dormido personal de fressenius termina terapia de 

hemodialisis sin complicaciones con un ultrafiltrado de 3700 cc se controlan signos 

vitales 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 04:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza control y registro de signos vitales continua en iguales condiciones generales 

no presenta novedad hasta el momento 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 05:00:00 TÍTULO: ARREGLO DE LA UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Se realiza arreglo de la unidad control de signos vitales cambio de posicion lubricacion 

de piel paciente en iguales condicinoes generales 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 06:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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Se realiza ronda para enfermeria control de signos vitales paciente en iguales 

condiciones generales no presenta novedad hasta el momento 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

HORA: 16-02-16 06:55:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

Entrego paciente en la unidad de cuidados intensivos cama 10 con diagnosticos de:1. 

Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica1.1 Nefropatia lupica 

estadio IV reactivada    - Ciclofosfamida 06/02/20162. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha 

Paciente consiente alerta y orientada con soporte de oxigeno por canula nasal a 2 litros 

respuesta verbal fluida y coherente acceso periferico en miembro superior izquqierdo 

apsando solucion salina a 10 cc/hora paciente presenta edema en miembros superiores e 

inferiores que a venido en disminucion al pasar de los dias presenta piel integra 

pendiente sesion de dialisis en el transcurso de la noche paciente asilado por proteccion 

 

Auxiliar_Enfermeria BARAJAS MENDEZ JAVIER ALEJANDRO 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea     
 
 

 
 

 
               

3 A La Voz                         

2 Al Dolor 
                        

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada     
 
 

 
 

 
               

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna 
                        

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes     
 
 

 
 

 
               

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

    
3 

 
3 

 
3 

               

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
               

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

    
3 

 
3 

 
3 

               

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
               

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

                        

Debil 
    

 
 

 
 

 
               

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

                        

Debil 
    

 
 

 
 

 
               

Ausente 
                        

Estado Mental 
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 Alerta                          

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral_Sonda Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
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10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

05:45 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

05:45 p. m. 11108005:METILPREDNISOLONA SUCCINATO SODICO 500 MG DE 

BASE POLVO PARA INYECCION 15 mLAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

05:45 p. m. 11106002:ALBENDAZOL 200 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

05:45 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. SE ADMINISTRA HEPARINA 5000 APLICANDO LOS 9 

CORRECTOS 

Subcutaneo Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. con clorexidina jabon OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. con clorexidina jabon y ssn x 250cc OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. se moviliza por si mismo OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. cada 2h. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. arriba por seguridad del paciente OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. permeable . OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. es valorado por el dr castillo. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. acepta y tolera via oral OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 p. m. ACEPTANDO Y TOLERANDO NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Deposicion 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. blanda OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. cada hora OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. INFORME MEDICO, FAMILIARES YA INFORMADOS SOBRE 

DERECHOS Y DEBERES. 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

 

Hora Observación Responsable 

06:00 p. m. SOPORTE DE OXIGENO NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

 

 

 

 

 
14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 16,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

8,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 1,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1882555 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002418961 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 2,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 2,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 
14,00 

 

 

 

 
 

11118034 metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta 1,00 

11118044 Prazosina 1 mg Tableta 1,00 

11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta 2,00 

11118014 CLONIDINA 150 MCG TABLETA 1,00 

11118038 niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada 1,00 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1881712 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002417816 

  

Código Medicamento Cantidad 

 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

280866 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000189389 

  

Código Medicamento Cantidad 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 16/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

DESAYUNO Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 158/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

104 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

80 

      TENSION ARTERIAL 132/59 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

NEPRO LATA Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 118/57 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

68 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

62 

      TENSION ARTERIAL 131/65 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

78 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

82 

ALMUERZO Oral 200,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

71 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 131/75 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 540,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 128/69 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 124/65 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      TENSION ARTERIAL 129/66 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

26 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TENSION ARTERIAL 125/70 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      TENSION ARTERIAL 131/74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

25 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      TENSION ARTERIAL 132/73 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 540,00 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 136/80 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 140/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

102 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 138/84 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

104 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 300,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

57 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

87 

      TENSION ARTERIAL 137/74 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 139/76 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

65 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

57 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36.5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

99 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

85 

      TENSION ARTERIAL 143/76 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      TENSION ARTERIAL 136/81 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 540,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

61  

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36.5 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

52 

      TENSION ARTERIAL 131/77 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 134/83 

      TEMPERATURA 36,6 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 126/84 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

99 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

52 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 139/87 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

52 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 540,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:840,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 200,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 12:00 p. m. NEPRO LATA Oral 200,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 300,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

11:00 p. m. ORINA  Espontaneo 300,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  158/90 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  104 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  63 

09:00 a. m. TEMPERATURA  37 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  80 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  132/59 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

10:00 a. m. TEMPERATURA  37 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  118/57 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  68 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  98 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  62 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  131/65 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  98 

11:00 a. m. TEMPERATURA  37 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  78 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  89 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

12:00 p. m. TEMPERATURA  37 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  129/69 

12:57 p. m. TENSION ARTERIAL  131/75 

12:57 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  82 

12:57 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  71 

12:57 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:57 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

12:57 p. m. TEMPERATURA  37 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  128/69 
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02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

03:00 p. m. TEMPERATURA 37 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 124/65 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 129/66 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 26 

04:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 64 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 p. m. TEMPERATURA 37 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 125/70 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 131/74 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 25 

07:00 p. m. TEMPERATURA 37 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 132/73 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 88 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 136/80 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 140/88 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 76 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 102 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 138/84 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 104 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

10:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

11:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 57 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 87 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 137/74 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 139/76 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 65 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 57 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 
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12:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36.5 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 99 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 85 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 143/76 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 136/81 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36.5 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 52 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 131/77 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 134/83 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,6 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 126/84 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 99 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 52 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 131/78 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 89 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 52 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:40 a. m. TENSION ARTERIAL 139/87 

06:40 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

06:40 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 52 

06:40 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

06:40 a. m. TEMPERATURA 36,7 

06:40 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 120,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: utilizo 1 tira y 1 lanceta 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 225,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 04:00 p. m. RESULTADO: 172,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 01:00 a. m. RESULTADO: 99,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA + LANCETA 
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NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 16-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y 

GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO 

GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON 

DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia 

lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal 

derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ 

ADECUADO PATRON RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE 

ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y 

FIXOMULL, CON MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO, VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS PERMEABLE PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, SSN A 

10CCH ,  CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON 

RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD.   CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, 

IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, 

PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS 

ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 16-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, 

PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 

PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA Y 

GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO 

GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON 

DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia 

lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal 

derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO A 2 LTSX´ 

ADECUADO PATRON RESPIRATORIO SATURANDO 92%, CON CATETER DE 

ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y 

FIXOMULL, CON MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO, VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS PERMEABLE PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, SSN A 

10CCH ,  CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON 

RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD.   CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, 

IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, 

PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS 

ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 16-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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ENCUENTRO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 1, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, LIMPIO Y SECO, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION 

PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON 

DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, 

CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, 

CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

PACIENTE CON AISLAMIENTO PROTECTOR, EN ESPERA DE DIALISIS EL 

DIA DE HOY. 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 14:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE GLICEMIA SE INFORMA A JEFE DE 

TURNO RESULTADO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 15:00:00 TÍTULO: HIDRATACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA LUBRICACION MAS HIDRATACION DE PIEL CON CREMA 

HUMECTANTE, SE DEJAN MIEMBROS INFERIRORES ELEVADOS SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 15:15:00 TÍTULO: INICIO DE DIALISIS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, ES CONECTADO 

A MAQUINA DE DIALISIS PARA INICIAR SU TERAPIA DIALITICA CONTINUA 

SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 16:00:00 TÍTULO: TERAPIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN TERAPIA DE DIALISIS SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR + PARTE MEDICO  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 18:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN TERAPIA DE DIALISIS, HEMODINAMICAMENTE 

ESTABLE SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 1, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CONECTADO A MAQUINA DE TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y 

SECO, CON MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO, VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON 

TENDENCIA A LA ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, 

IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, 

PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD. 
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Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 16-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO A PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CONECTADO A MAQUINA DE TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y 

SECO, CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE 

SIGNOS VITALES COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI 

SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: - 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO 

PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS 

POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 16-02-16 20:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DESPIERTO CONCIENTE ORIENTADO , CONTINUA EN 

TERAPIA DIALITICA 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 16-02-16 21:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENT E TRANQUILO SIN COMPLICACIONE , SE TERMINA TERAPIA 

DIALITIC A ULTRAFILTRANDO 3700CC X 6 HORAS PROCEDIMIENTO SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 16-02-16 22:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CALIENTA COMIDA AL, PACIENTE ACEPTANDOLA Y TOLERANDOLA 

SE CONTINUA IGUAL MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 16-02-16 23:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ELIMINADO ESPONTANEO  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 17-02-16 00:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TRANQUILO SIN COMPLICACIONE S S E CONTINUA IGUAL 

MANEJO 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 17-02-16 01:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DORMIDO TRANQUILO SIN COMPLICACIONE S S E CONTINUA 

IGUAL MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 17-02-16 01:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TRANQUILO SE REALIZA TOMA DE RX DE TORAX  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 17-02-16 02:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DORMIDO TRANQUILO SIN COMPLICACIONES .  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 17-02-16 04:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME TRANQUILO SIN COMPLICACIONES-  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 



Página210/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 210/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

HORA: 17-02-16 06:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALISA CAMBIOS DE TENDIDOS , MASAJES 

SE DEJA LIMPIO Y COMODO. 

PASIVOS EN ESPALDA   

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 17-02-16 06:50:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA A PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CONECTADO A MAQUINA DE TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y 

SECO, CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE 

SIGNOS VITALES COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI 

SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: - 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO 

PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS 

POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna 
                        

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 0 15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

    
3 

 
3 

 
3 

 
3 

 
3 

    
3 

 
3 

 
3 

 
3 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

    
3 

 
3 

 
3 

 
3 

 
3 

    
3 

 
3 

 
3 

 
3 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Fuerza Muscular 

 MMSS 
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 Normal                          

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losEndovenosa Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 
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10:00 a. m. 11118025:FUROSEMIDA 20 MG 2 ML SOLUCION INYECTABLE 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CON CLOREXIDINA JABON OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CON CLOREXIDINA JABON Y SSN X 250CC. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE MOVILIZA POR SI MISMO OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. VOLUNTARIOS LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA 2H OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. LUBRICACION DE LA PIEL CON CREMA. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

08:00 p. m. PERMEABLE SIN SIGNOS D E FLEBITIS NI INFILTRACION. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. subclavio derecho. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. A 2 LTXM LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ES VALORADO POR EL DR CASTILLO. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. VALORADO POR EL DR YAÑEZ LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. LA ORDENADA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA HORA OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. HORARIOS LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. informe medico, familiares ya informados sobre derechos y deberes. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

12:00 p. m. hacen devolucion de medicamentos #2418501 OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PERMANENTE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

Hora Observación Responsable 

01:00 a. m. LABORATORIOS DE RUTINA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Otros 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. DE RUTINA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1882748 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002419616 

  

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 10,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 2,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 17/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00 ORINA Espontaneo 100,00 TENSION ARTERIAL 133/85 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

58 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

10 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TENSION ARTERIAL 140/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

104 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

73 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 131/62 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 129/68 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

89 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,9 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 132/78 

ALMUERZO Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

89 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

88 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 4.120,00 BALANCE: -2.580,00 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

76 

      TENSION ARTERIAL 120/62 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 135/66 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

71 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TEMPERATURA 36,8 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 140/64 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

23 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      TENSION ARTERIAL 127/67 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 128/73 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

25 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 800,00 FLUIDOS Ultra_Filtrado 4.000,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      TENSION ARTERIAL 136/82 

      TEMPERATURA 36,8 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      TENSION ARTERIAL 133/67 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

23 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 4.120,00 BALANCE: -2.580,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      TENSION ARTERIAL 135/76 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 133/73 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 20,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

      TENSION ARTERIAL 135/80 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 138/80 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 137/79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

71 

      TEMPERATURA 36,6 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 143/80 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 151/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

57 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36,8 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 4.120,00 BALANCE: -2.580,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

68  

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,7 

      TENSION ARTERIAL 162/91 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36,8 

      TENSION ARTERIAL 157/100 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 155/95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,8 

      TENSION ARTERIAL 145/101 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 4.120,00 BALANCE: -2.580,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.540,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 06:00 p. m. CENA Oral 800,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:4.120,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

08:00 a. m. ORINA Espontaneo 100,00 

06:00 p. m. FLUIDOS Ultra_Filtrado 4.000,00 

10:00 p. m. ORINA Espontaneo 20,00 

    

    

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  133/85 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  99 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  58 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  10 

08:00 a. m. TEMPERATURA  37 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  12 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

09:00 a. m. TEMPERATURA  37 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  140/90 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  104 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  73 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

10:00 a. m. TEMPERATURA  37 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  131/62 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  129/68 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  89 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  69 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

11:00 a. m. TEMPERATURA  36,9 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  132/78 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  89 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  37 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

01:00 p. m. TEMPERATURA  37 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  76 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL  120/62 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  69 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  135/66 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  71 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  21 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL  140/64 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  22 

03:00 p. m. TEMPERATURA  37 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

04:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  23 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 77 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 127/67 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 128/73 

05:00 p. m. TEMPERATURA 37 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 25 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 136/82 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 87 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 133/67 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 23 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 135/76 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 133/73 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 90 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

10:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 73 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 135/80 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

11:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 138/80 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 137/79 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 71 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,6 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 143/80 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 151/88 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 57 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 
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03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 162/91 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 157/100 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 155/95 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 150/89 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:50 a. m. TEMPERATURA 36,8 

06:50 a. m. TENSION ARTERIAL 145/101 

06:50 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

06:50 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

06:50 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 112,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: UTILIZO 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 170,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 08:00 p. m. RESULTADO: 142,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE GLUCOMETRIA 142 MG/DL SE INFORMA A JEFE DE TURNO **SE 

UTILIZARON 1 LANCETA + 1 TIRA DE GLUCOMETRIA 

HORA: 02:00 a. m. RESULTADO: 112,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE GLUCOMETRIA 112 MG/DL SE INFORMA A JEFE DE TURNO **SE 

UTILIZARON 1 LANCETA + 1 TIRA DE GLUCOMETRIA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 17-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 17-02-16 12:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

CONECTAN PACIENTE A MAQUINA DE DIALISIS .  

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 17-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA EN TERAPIA DIALITICA, CON MONITOREO CARDIACO 

CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , 

VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E 

INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL 

INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 17-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENCUENTRO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CONECTADO A MAQUINA DE TERAPIA DIALITICA POR 6 HORAS, 

CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE 

SIGNOS VITALES COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI 

SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: - 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO 

PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS 

POR SEGURIDAD. 

PACIENTE CON AISLAMIENTO PROTECTOR 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 14:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE GLICEMIA SIN COMPLICACION, SE 

INFORMA A JFEE DE TURNO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 15:00:00 TÍTULO: EN TERAPIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN TERAPIA DE DIALISIS CONTINUA POR 6 HORAS, 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE HASTA EL MOMENTO. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 16:00:00 TÍTULO: VALORACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ES VALORADO POR MEDICO DE TURNO.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 16:30:00 TÍTULO: TERAPIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN TERAPIA DE DIALISIS CONTINUA, PACIENTE 

TOLERANDO HASTA EL MOMENTO SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR MAS PARTE MEDICO.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 18:09:00 TÍTULO: FINALIZA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

FINALIZA TERAPIA DIALITICA, SE DESCONECTA A PACIENTE DE MAQUINA, 

PREVIAS MEDIDAS PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 
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HORA: 17-02-16 18:45:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OFRECE VIA ORAL LA CUAL ES ACEPTADA Y TOLERADA SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON FIXOMULL, CON MONITOREO CARDIACO 

CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , 

VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E 

INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA 

ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO 

CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS 

INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 17-02-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO PACIENTE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DIAGNOSTICOS POR HISTORIA CLINICA DE 1*** Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - EN Urgencia dialitica 1.1 ***Nefropatia lupica estadio 

IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2*** LES 3*** Neumonia Basal derecha 

4*** Sinusitis maxilar derecha, ** CON SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA 

NASAL A 2 LITROS´** ADECUADO PATRON RESPIRATORIO, CON CATETER 

DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON 

FIXOMULL, CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL 

Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE 

MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -1** 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10 CC/H**CON DIURESIS ESPONTANEA 

PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS 

POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 17-02-16 20:00:00 TÍTULO: ***TOMA DE GLUCOMETRIA + SIGNOS VITALES. IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

CONTROL DE GLUCOMETRIA 142 MG/DL SE INFORMA A JEFE DE TURNO 

**SE UTILIZARON 1 LANCETA + 1 TIRA DE GLUCOMETRIA 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 17-02-16 21:00:00 TÍTULO: CAMBIO DE POSICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

ARREGLO DE UNIDAD MAS CAMBIO DE POSICION MAS TERAPIA 

ANTIESCARAS, SE LE DEJA ESTABLE MONITORIZADA Y A LA ESPERA DE 

NUEVAS ORDENES MEDICAS** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 17-02-16 22:00:00 TÍTULO: SE ASISTE A PACIENTE PARA PASARLE PISINGO IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

RONDA DE ENFERMERIA **SE ASISTE A PACIENTE PARA PASARLE PISINGO 

DIURESIS + DE 20 CC SE LE DEJA ESTABLE MONITORIZADO Y A LA ESPERA 

DE NUEVAS ORDENES MEDICAS** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 17-02-16 23:00:00 TÍTULO: TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

RONDA DE ENFERMERIA ** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 00:00:00 TÍTULO: CAMBIO DE POSICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

ARREGLO DE UNIDAD MAS CAMBIO DE POSICION MAS TERAPIA 

ANTIESCARAS, SE LE DEJA ESTABLE MONITORIZADA Y A LA ESPERA DE 

NUEVAS ORDENES MEDICAS** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 01:00:00 TÍTULO: TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

RONDA DE ENFERMERIA ** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 02:00:00 TÍTULO: TOMA DE GLUCOMETRIA + LABORATORIOS + SIGNOS VITALE IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

CONTROL DE GLUCOMETRIA 112 MG/DL SE INFORMA A JEFE DE 

TURNO**SE UTILIZARON 1 LANCETA + 1 TIRA DE GLUCOMETRIA **+ TOMA 

DE LABORATORIOS POR PARTE DE JEFE DE TURNO **PENDIENTE 

REPORTE**** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 03:00:00 TÍTULO: CAMBIO DE POSICION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

ARREGLO DE UNIDAD MAS CAMBIO DE POSICION MAS TERAPIA 

ANTIESCARAS, SE LE DEJA ESTABLE MONITORIZADA Y A LA ESPERA DE 

NUEVAS ORDENES MEDICAS** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 04:00:00 TÍTULO: TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

RONDA DE ENFERMERIA ** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 05:00:00 TÍTULO: BAÑO ASISTIDO EN CAMA + ARREGLO UNIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

ARREGLO DE UNIDAD MAS BAÑO ASISTIDO EN CAMA MAS CAMBIO DE 

POSICION MAS TERAPIA ANTIESCARAS MAS CAMBIO DE PAÑAL MAS 

LUBRICACION DE PIEL SE LE DEJA ESTABLE MONITORIZADA Y A LA 

ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 06:00:00 TÍTULO: TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES MAS CONTROL DE DIURESIS MAS 

RONDA DE ENFERMERIA ** 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

HORA: 18-02-16 06:58:00 TÍTULO: ENTREGO PACIENTE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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ENTREGO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS # 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DIAGNOSTICOS POR HISTORIA CLINICA DE 1*** Enfermedad 

renal cronica agudizada akin 3 - EN Urgencia dialitica 1.1 ***Nefropatia lupica estadio 

IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2*** LES 3*** Neumonia Basal derecha 

4*** Sinusitis maxilar derecha, ** CON SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA 

NASAL A 2 LITROS´** ADECUADO PATRON RESPIRATORIO, CON CATETER 

DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON 

FIXOMULL, CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL 

Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE 

MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -1** 

SOLUCION SALINA NORMAL A 10 CC/H**CON DIURESIS ESPONTANEA 

PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS 

POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ GOMEZ LUIS MIGUEL 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 
4 Espontanea 

    
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna 
                        

Respuesta Verbal 

 
5 Orientada 

    
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 0 15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

 
2 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

 
2 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

                        

Debil 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

                        

Debil 
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 Ausente                          

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         
CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11118014:CLONIDINA 150 MCG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

04:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

07:00 a. m. 11106002:ALBENDAZOL 200 MG TABLETAAplicados los diez 

correctos.ADMINISTRADO EL 16 DE FEBRERO DEL 2016 POR JEFE 

MARIBEL TURNO TARDECantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. PREDNISONA 50 MG VO C / MAÑANA, VERIFICADOS LOS 10 

CORRECTOS 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 4 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Se_Realizo 

12:00 a. m. se administra tazobactam 2,25 g aplicando los 10 correctos Endovenosa Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. con clorexidina jabon OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. con clorexidina jabon y ssn x 250cc OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. se moviliza por si mismo OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. cada 2h OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. arriba por seguridad del paciente OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. permeable OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. es valorado por el DR castillo OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

09:00 a. m. es valorado por nefro OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. acepta y tolera via oral OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. cada hora OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1884751 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002421504 

  

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 18,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

6,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 2,00 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1885830 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002422788 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Código Medicamento Cantidad 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 2,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 2,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 18/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 133/80 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

104 

      TENSION ARTERIAL 155/86 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

NEPRO LATA Oral 230,00    TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      TENSION ARTERIAL 148/85 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

109 

      TENSION ARTERIAL 153/93 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

117 

ALMUERZO Oral 200,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,6 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

118 

      TENSION ARTERIAL 163/102 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 976,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 976,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

100 

      TENSION ARTERIAL 171/95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 37,2 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 151/86 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

105 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 16,00    TENSION ARTERIAL 152/83 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 140/90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 37 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

104 

      TENSION ARTERIAL 150/87 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

82 

      TENSION ARTERIAL 154/83 

      TEMPERATURA 37,1 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 132/78 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 976,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 976,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,9 

      TENSION ARTERIAL 148/88 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

109 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 155/78 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

96 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,7 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      TENSION ARTERIAL 153/89 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

110 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TENSION ARTERIAL 144/87 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

106 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,8 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

110 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TENSION ARTERIAL 169/80 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,8 

      TENSION ARTERIAL 168/89 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

111 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

TOTAL ADMINISTRADOS: 976,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 976,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

72  

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TENSION ARTERIAL 179/89 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

103 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

113 

      TENSION ARTERIAL 181/95 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

96 

      TENSION ARTERIAL 146/87 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36,4 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,8 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

108 

      TENSION ARTERIAL 144/90 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

TOTAL ADMINISTRADOS: 976,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 976,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:976,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 12:00 p. m. NEPRO LATA Oral 230,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 16,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 133/80 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

09:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 104 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL 155/86 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 90 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL 148/85 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

11:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 109 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL 153/93 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 107 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 113 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 146/95 

12:55 p. m. TENSION ARTERIAL 163/102 

12:55 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 117 

12:55 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 118 

12:55 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

12:55 p. m. TEMPERATURA 36,6 

12:55 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 100 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 171/95 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

02:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

03:00 p. m. TEMPERATURA 37 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 151/86 



Página233/364 Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Pagina 233/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 105 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 152/83 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 92 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

04:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 140/90 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 90 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

05:00 p. m. TEMPERATURA 37 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 104 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/87 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 82 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 154/83 

07:00 p. m. TEMPERATURA 37,1 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 132/78 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 98 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 148/88 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 109 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 87 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 155/78 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 96 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

11:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 153/89 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 110 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 144/87 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 106 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 110 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 
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01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 169/80 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 168/89 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 111 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 179/89 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 103 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 77 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 113 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 181/95 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 96 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 146/87 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,4 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,4 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 106 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 140/92 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

06:50 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

06:50 a. m. TEMPERATURA 36,8 

06:50 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

06:50 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

06:50 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 108 

06:50 a. m. TENSION ARTERIAL 144/90 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 91,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: UTILIZO 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 144,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

HORA: 01:00 a. m. RESULTADO: 107,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA + LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 18-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 18-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 18-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENCUENTRO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON FIXOMULL, CON MONITOREO CARDIACO 

CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , 

VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS E 

INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA 

ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO 

CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS 

INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 14:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE GLICEMIA DE CONTROL, SE 

INFORMA RESULTADO A JEFE DE TURNO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 14:40:00 TÍTULO: INICIO DE DIALISIS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIAS MEDIDAS DE SEGURIDAD, SE CONECTA A PACIENTE A TERAPIA 

DE DIALISIS CONTINUA DE 6 HORAS PARA OBTENER UN ULTRAFILTRADO 

DE 4000CC, PACIENTE ESTABLE, AL INICIO DE TERAPIA SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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REALIZO RONDA DE ENFERMERÍA, SE BRINDAN CUIDADADOS BASICOS 

DE ENFERMERÍA, PACIENTE EN TERAPIA DE DIALISIS SIN COMPLICACION 

HASTA EL MOMENTO ESTABLE. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 15:45:00 TÍTULO: CANALIZACION + CAMBIO DE EQUIPOS| IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIAS MEDIDAS DE ASEPSIA Y ANTISEPSIA SE CANALIZA NUEVA VENA 

PERIFERICA EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO, QUEDA FIJA Y 

PERMEABLE PASANDO SOLUCION SALINA NORMA A 10CC/H, SE UTILIZAN 

EQUIPOS: -1 SET FRESENIUS -1 BURETROL -1 EXTENSION DE ANESTESIA -1 

CATETER INTRAVENOSO NO 20QUEDAN MARCADOS PREVIAMENTE POR 

PROTOCOLO SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 16:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN SU TERAPIA DE DIALISIS, 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE HASTA EL MOMENTO. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 18:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERÍA, PACIENTE SE ENCUIENTRA ESTABLE 

SIN CAMBIOS HASTA EL MOEMNTO, BAJO OBSERVACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CONECTADO A MAQUINA DE TERAPIA DE DIALISIS, CON 

MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS 

VITALES COMPLETOS , VENA CEFALICA EN MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO, SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE 

PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS 

ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 18-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CONECTADO A MAQUINA DE TERAPIA DE DIALISIS, CON 

MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS 

VITALES COMPLETOS , VENA CEFALICA EN MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO, SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE 

PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS 

ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 
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HORA: 18-02-16 20:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CON TERAPIA DIALITICA , PROCEDIMIENTO SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 18-02-16 21:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TERMINA TERAPIA DIALITICA , ULTRAFILTRANDO 4000CC 

PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACION SE CONTINUA IGUAL MANJEO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 18-02-16 21:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CALIENTA LA COMIDA ACEPTANDO LA VIA ORAL , PACIENTE 

TRANQUILO SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 19-02-16 00:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA 

COMPLICACIONES . 

IGUAL MANEJO DORMIDO TRANQUILO SIN   

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 19-02-16 02:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENT E DUERME TRANQUILO SIN COMPLICACIONES.  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 19-02-16 03:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE EXPLICA PROCEDIMIENTO SE REALIZA BAÑO EN CAMA , 

CUIDADOS CON LA PIEL SE DEJ A LIMPIO Y COMODO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 19-02-16 06:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES SE CONTINUA IGUAL 

MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 19-02-16 06:50:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN UNIDAD, EN LA CAMA # 9, PACIENTE DE 29 AÑOS DE SEXO 

MASCULINO CON DX ANOTADOS DE: 1. Intoxicacion por antidepresivos triciclicos 

2. Neurotoxicidad y cardiotoxicidad por amitriptilina 3. Intento suicida, CONSCIENTE, 

ALERTA Y PERIODOS DE DESORIENTACION , SE OBSERVA CON PUPILAS 

EN 3MM REACTIVAS A LA LUZ, CON OXIGENO AL MEDIO AMBIENTE, BUEN 

PATRON RESPIRATORIO, CON VENOPUNCION PERIFERICA EN MIEMBRO 

SUPERIOR DERECHO, FIJA Y PERMEABLE PASANDO GOTEOS 

ENDOVENOSOS SEGÚN ORDEN MEDICA DE: -500CC DE LR + 4CC DE 

KATROL A 80CC/H. CON MONITOREO CARDIACO CONTINUOS EN RITMO 

SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , AFEBRIL, CON SONDA 

VESICAL A CISTOFLO FIJA EN TERCIO MEDIO CARA ANTERIOR DE MUSLO 

PARA EVITAR TRAUMA, CON ORINA CLARA, LEVE SANGRADO POR 

URETRA, PIEL INTEGRA, PTE IDENTIFICADO CON ALTO RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, CAMA CON BARANDAS ARRIBA POR 

SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

4 Confusa                         
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 3 Inapropiada                          

2 Incomprensible 
                        

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 
6 Obedece Ordenes 

    
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión 
                        

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 0 15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

    2  2  2  2  2     2  2  2  2 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

 
2 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

                 
 

 
 

 
 

 
 

Debil 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
           

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

                 
 

 
 

 
 

 
 

Debil 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
           

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Somnoliento                         

Estupor 
                        

Coma 
                        

Reflejos 

 
Normales 

    
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 
CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 
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12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11111015:HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE 

FRASCO 5 MLAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. piperacilina tazobactam 2,25 gramos iv c / 8 horas, verificados los 10 

correctos 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 4 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

05:00 a. m. POR EL MISMO  PACIENTE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE MOVILIZA POR SI MISMO. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. NO SE REALIZ A EN EL MOMENTO POR PASO DE TERAPIA 

DIALITICA 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA 2H OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. PERMEABLE OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. PERMEABLE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. YUGULAR DERECHO LIMPIO EN PASO DE TERAPIA 

DIALITICA. 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. POR CANULA NASAL LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ES VALORADO POR EL DR CASTILLO OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:20 a. m. ES VALORADO POR NEFRO. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. VALORADO POR MEDICO DE TURNO LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA VIA ORAL OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA HORA OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:00 p. m. HORARIOS LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. INFORME MEDICO, FAMILIARES YA INFORMADOS SOBRE 

DERECHOS Y DEBERES. 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. PERMANENTE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

Hora Observación Responsable 

01:00 a. m. DE RUTINA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Otros 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. TOMA DE GLUCOMETRIA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE EXPLIC A PROCEDIMIENTO SE REALIZA ASEO GENITAL. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. CON CLOREXDINA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: HG_Otros 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. SE UTILIZAN 3 ELECTRODOS LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS  
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

1886018 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002423407 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Código Medicamento Cantidad 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 8,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

4,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 2,00 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 19/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 200,00    TEMPERATURA 36,7 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 143/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

107 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      TENSION ARTERIAL 161/79 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

88 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

96 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

23 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 145/79 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 

NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 

OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      TENSION ARTERIAL 159/85 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Espontaneo 200,00 TENSION ARTERIAL 145/77 

ALMUERZO Oral 200,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

96 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

95 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 1.340,00 



Página243/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 243/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

102 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TENSION ARTERIAL 146/87 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 140/79 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 37,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TENSION ARTERIAL 138/78 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

82 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 153/87 

ONCES Oral 100,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TENSION ARTERIAL 143/91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 800,00    TENSION ARTERIAL 154/86 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

99 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 155/104 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 1.340,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 173/89 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

105 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

37 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 165/99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 37,1 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 182/95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 187/98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      TENSION ARTERIAL 186/97 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 172/99 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 1.340,00 
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       TEMPERATURA 36,8  

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

111 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 167/95 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

116 

      TENSION ARTERIAL 168/92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 157/87 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TEMPERATURA 37 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 142/85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

106 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,8 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TENSION ARTERIAL 143/85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

108 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

94 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,8 

      TENSION ARTERIAL 148/79 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

96 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 1.340,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.540,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 200,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 04:00 p. m. ONCES Oral 100,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 06:00 p. m. CENA Oral 800,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 200,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

12:00 p. m. ORINA  Espontaneo 200,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,7 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  143/90 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  107 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  92 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

09:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  100 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  161/79 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  96 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

10:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  23 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  145/79 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

11:00 a. m. TEMPERATURA  36,7 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  81 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  99 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  159/85 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/77 
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12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 98 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 96 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

01:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 102 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 97 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL 146/87 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 140/79 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

02:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

03:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 138/78 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 82 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 153/87 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 81 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

04:00 p. m. TEMPERATURA 37 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

05:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 143/91 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 87 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 154/86 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 99 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 21 

06:00 p. m. TEMPERATURA 37 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 24 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 155/104 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 90 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 173/89 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 105 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 81 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 37 

08:00 p. m. TEMPERATURA 37 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 165/99 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

09:00 p. m. TEMPERATURA 37,1 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. TEMPERATURA 37 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 182/95 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 
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11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 187/98 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

11:00 p. m. TEMPERATURA 37 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 186/97 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 172/99 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36,9 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 76 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 111 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 167/95 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

03:00 a. m. TEMPERATURA 37 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 116 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 168/92 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 157/87 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

04:00 a. m. TEMPERATURA 37 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 142/85 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 106 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 143/85 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 108 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 94 

07:00 a. m. TEMPERATURA 36,8 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL 148/79 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 96 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 92,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: UTILIZO 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 142,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 
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HORA: 08:00 p. m. RESULTADO: 131,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE INFORMA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 19-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 19-02-16 12:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD.MAÑANA HEMODIALISIS. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 19-02-16 13:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENCUENTRO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON GASA MAS FIXOMULL, LIMPIO Y SECO, CON 

MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS 

VITALES COMPLETOS , VENA CEFALICA EN MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO, SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE 

PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS 

ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 14:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA + SIGNOS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA PREVIA TOMA DE GLICEMIA Y CONTROL DE SIGNOS VITALES, 

INFORMANDO RESULTADOS A JEFE DE TURNO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERÍA, SE BRINDAN CUIDADOS BASICOS, 

LUBRICACION E HIDRATACION DE PIEL, PACIENTE SE MOVILIZA POR SI 

MISMO, ENCONTRANDOSE PIEL INTEGRA. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 15:30:00 TÍTULO: ONCES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TOLERA Y ACEPTA ONCES SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERÍA, PACIENTE SE ENCUENTRA 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE EN LA UNIDAD, CONTINUA EN MANEJO 

BAJOP OBSERVACION EN UCI SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR MAS PARTE MEDICO  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 18:00:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TOLERA Y ACEPTA LA VIA ORAL SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 19:00:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 

MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 

- Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA CUBIERTO CON GASA MAS FIXOMULL, LIMPIO Y SECO, CON 

MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS 

VITALES COMPLETOS , VENA CEFALICA EN MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO, SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE 

PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS 

ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, CON 

EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE 

CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, CON 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 19-02-16 19:01:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DE LA UNIDAD DE CUIDADO 

INTENENSIVO ADULTO NUMERO 10 CON BARANDAS ARRIBA POR 

SEGURIDAD   DEL PACIENTE,   IDENTIFICADO CON RIESGO DE   CAIDA 

Y ULCERAS POR PRESION, CON DIAGNOSTICOS DE 1. - Enfermedad renal 

cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica, 1.1 - Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016, 2. - LES, 3. - Neumonia Basal derecha, 4. - 

Sinusitis maxilar derecha, PACIENTE EN REGULAR ESTADO GENERAL, 

CONSCIENTE, ORIENTADO, ALERTA, AFEBRIL, GLASGOW 15/15, 

PACIENTE CON EDEMA GENERALIZADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA 

GENERALIZADA, EDEMA PARPEBRAL BILATERAL, APERTURA OCULAR 

ESPONTANEA, PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, 

CON SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LITROS POR 

MINUTO, PACIENTE CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION 

YUGULAR DERECHA, CUBIERTO CON GASA MAS FIXOMULL, PARA 

TERAPIA DIALITICA, MONITOREO CARDIACO CONTINUO Y DE SIGNOS 

VITALES COMPLETOS, CIFRAS TENCIONALES ALTAS, PACIENTE CON 

ACCESO VENOSO PERIFERICO EN PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR 

DERECHO, CUBIERTO CON FIXOMULL, PASANDO LIQUIDOS 

ENDOVENOSO SEGUN ORDENES MEDICAS, GOTEO DE SOLUCION 

SALINA NORMAL A 10 CC/H, ABDOMEN BLANDO, SE OBSERVA EDEMA 

+ EQUIMOSIS EN MIEMBROS SUPERIORES, PACIENTE CON DIURESIS 

ESPONTANEA EN PATO, OLIGOANURICO.... 
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Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 19-02-16 20:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA GLUCOMETRIA DE CONTROL, 131 MG/DL, SE UTILIZA UNA 

TIRA DE  GLUCOMETRIA Y UNA LANCETA.--- 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 19-02-16 21:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CAMBIA DE POSICION LIBREMENTE. CUIDADOS DE PIEL , 

MEDIDAS ANTIESCARAS... 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 19-02-16 22:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE SEGURIDAD, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, 

CIFRAS TENCIONALES ALTAS... 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 19-02-16 23:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE SEGURIDAD, PACIENTE HEMODINAMICAMENTE 

ESTABLE , ADECUADO PATRON RESPIRATORIO. 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 00:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN IGUALES CONDICIONES, NO COMPLIACCIONES.. SE 

CONTINAU GOTEO ORDENADO. 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 01:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DUERME TRANQUILAMENTE, NO COMPLICACIONES, 

CAMBIA DE POSIICON LIBREMENTE, MEDIDAS ANTIESCARAS... 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 02:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA GLUCOMETRIA DE CONTROL, MG/DL, SE UTILIZA UNA TIRA 

DE GLUCOMETRIA DE CONTROL Y UNA LANCETA.- 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 03:00:00 TÍTULO: ESTABLE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CAMBIO DE POSICION, CUIDADOS DE PIEL, MEDIDAS ANTIESARAS,  

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 04:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN IGUALES CONDICIONES , ESTABLE 

HEMODINAMICAMENTE., 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 05:00:00 TÍTULO: ESTABLE IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE INFORMA EL PROCEDIMIENTO, SE HACE BAÑO GENERAL Y 

GENITAL EN CAMA SIN COMPLICACIONES, SE ARREGLA LA UNIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 06:00:00 TÍTULO: ESTABLE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE SEGURIDAD ESTABLE HEMODINAMICAMENTE 

ESTABLE. 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

HORA: 20-02-16 06:59:00 TÍTULO: ENTREGA DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 



Página252/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 252/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

ENTREGO PACIENTE EN CAMA DE LA UNIDAD DE CUIDADO 

INTENENSIVO ADULTO NUMERO 10 CON BARANDAS ARRIBA POR 

SEGURIDAD   DEL PACIENTE,   IDENTIFICADO CON RIESGO DE   CAIDA 

Y ULCERAS POR PRESION, CON DIAGNOSTICOS DE 1. - Enfermedad renal 

cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica, 1.1 - Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016, 2. - LES, 3. - Neumonia Basal derecha, 4. - 

Sinusitis maxilar derecha, PACIENTE EN REGULAR ESTADO GENERAL, 

CONSCIENTE, ORIENTADO, ALERTA, AFEBRIL, GLASGOW 15/15, NO 

COMPLICACIONES EN LA NOCHE, PACIENTE CON EDEMA 

GENERALIZADO, PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, EDEMA 

PARPEBRAL BILATERAL, APERTURA OCULAR ESPONTANEA, PUPILAS 

ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON SOPORTE DE 

OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LITROS POR MINUTO, ADECUADO 

PATRON RESPIRATORIO, PACIENTE CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA, CUBIERTO CON GASA MAS FIXOMULL, 

ADECUADA POSICION, PARA TERAPIA DIALITICA, MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS, CIFRAS 

TENCIONALES ALTAS, PACIENTE CON ACCESO VENOSO PERIFERICO 

EN PLIEGUE DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO, CUBIERTO CON 

FIXOMULL, PERMEABLE, SIN SIGNOS DE INFECCION NI DE FLEBITIS, 

PASANDO LIQUIDOS ENDOVENOSO SEGUN ORDENES MEDICAS, 

GOTEO DE SOLUCION SALINA NORMAL A 10 CC/H, ABDOMEN BLANDO, 

EDEMA + EQUIMOSIS EN MIEMBROS SUPERIORES, PACIENTE CON 

DIURESIS ESPONTANEA EN PATO, OLIGOANURICO, RESTO DE PIEL 

INTEGRA, PROTECCION DE PROMINENCIAS OSEAS CON GASAS 

VASELINADAS, MEDIDAS ANTIESCARAS... 

 

Auxiliar_Enfermeria CASTRO MESA CARLOS JULIO 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

3 A La Voz                         

2 Al Dolor 
                        

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes     
 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 0 15 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 15 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

 
2 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

 
2 

    
2 

 
2 

 
2 

 
2 

Reaccion 
    

 
 

 
 

 
 

 
 

 
    

 
 

 
 

 
 

 

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 
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 Debil                          

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         
CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. PIPERACILINA TAZOBACTAM 2,25 GRAMOS IV C / 8 HORAS, 

VERIFICADOS LOS 10 CORRECTOS 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 
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08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

losOral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 4 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:15 p. m. CON CREMA DENTAL, AGUA Y CEPILLO SIN COMPLICACION.    NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

05:00 a. m. CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. SE MOVILIZA POR SI MISMO OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 a. m. CADA 2 H CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA 2H OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 a. m. CADA 2 H CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 a. m. ARRIBA SIEMPRE CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. PERMEABLE EN MSD. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 a. m. MSD CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. YUGULAR DERECHO. CUBIERTO CON FIXOMULL. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 a. m. YUGULAR DERECHO CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. A 2LTSX OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

06:00 a. m. CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ES VALORADO POR EL DR CASTILLO OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. CADA HORA OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. informe medico, familiares ya informados sobre derechos y deberes. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Genital 

Hora Observación Responsable 

05:00 a. m. CARLOS JULIO CASTRO MESA 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

Hora Observación Responsable 

02:00 a. m. CARLOS JULIO CASTRO MESA 

 

 

 

 

 
14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 8,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 
2,00 

 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1888295 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002426452 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Código Medicamento Cantidad 

 

 

 
 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

281204 

MARIBEL GOMEZ JIMENEZ 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000190051 

  

Código Medicamento Cantidad 

11121003 Acetaminofen 500 mg Tableta 3,00 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1886515 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002425288 

  

Código Medicamento Cantidad 

 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 2,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 2,00 

23312012 ELECTRODOS ADULTO REF 706-2228 5,00 

 



Página256/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 256/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 20/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 200,00      

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 200,00    TENSION ARTERIAL 141/87 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 145/88 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

102 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 132/79 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

      TEMPERATURA 36,6 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

17 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 141/82 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 

NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 126/82 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,6 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

23 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

101 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 840,00 
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01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

23 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

      TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 137/78 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,6 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

93 

      TENSION ARTERIAL 129/77 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

      TENSION ARTERIAL 123/78 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,5 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 127/79 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36,6 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 200,00    TEMPERATURA 36,7 

SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 144/79 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

90 

TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 840,00 
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       TENSION ARTERIAL 128/70 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      TENSION ARTERIAL 138/78 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TENSION ARTERIAL 136/79 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

102 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 162/86 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

116 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

      TENSION ARTERIAL 167/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

127 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      TENSION ARTERIAL 147/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

108 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 840,00 
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       SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

58 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

109 

      TENSION ARTERIAL 146/87 

      TEMPERATURA 36 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      TENSION ARTERIAL 134/88 

      TEMPERATURA 36 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 148/92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

106 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 130/80 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

94 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 133/76 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

63 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 150/83 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 840,00 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12  

      TENSION ARTERIAL 145/85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

101 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36 

TOTAL ADMINISTRADOS: 840,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 840,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:840,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 05:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 200,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. COMIDA Oral 200,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/87 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL 145/88 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

09:00 a. m. TEMPERATURA 36,7 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 102 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL 132/79 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 98 

10:00 a. m. TEMPERATURA 36,6 
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10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

11:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/82 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 126/82 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 23 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 101 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 23 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 73 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

01:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL 137/78 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 93 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 129/77 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 123/78 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 64 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 22 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

03:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 127/79 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 90 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 97 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

04:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

05:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 144/79 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 100 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 77 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 128/72 

06:57 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

06:57 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

06:57 p. m. TEMPERATURA 36,7 

06:57 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:57 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 90 

06:57 p. m. TENSION ARTERIAL 128/70 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

08:00 p. m. TEMPERATURA    36 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 100 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 138/78 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 136/79 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 102 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 162/86 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 116 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

10:00 p. m. TEMPERATURA 36 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

11:00 p. m. TEMPERATURA 36 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 167/90 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 127 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 147/90 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 108 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 58 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 109 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 146/87 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 134/88 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 148/92 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 106 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 130/80 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 94 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 133/76 
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05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 63 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 150/83 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL 145/85 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 101 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

07:00 a. m. TEMPERATURA 36 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 100,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: utilizo 1 tira y 1 lanceta 

HORA: 06:00 a. m. RESULTADO: 98,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA UNA TIRA UNA LANECTA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 20-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

p/HEMODIALISIS. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 20-02-16 10:30:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

INICIAN TERAPIA DIALITICA,X 6H CON ULTRAFILTRADO DE 4000CC.  

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 20-02-16 12:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN HEMODIALISIS SIN COMPLICACION  

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 20-02-16 16:30:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TERMINA HEMODIALISIS SIN COMPLICACION,ACEPTA V.O  

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 20-02-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria SANCHEZ MONROY OLGA LUCIA 

HORA: 20-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 20-02-16 20:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 20-02-16 21:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 20-02-16 22:00:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE ESTABLE 

DORMIDO CON MEDIDAS DE SEGURIDAD BARANDAS ARRIBA. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 20-02-16 23:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 00:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 01:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 02:00:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE ESTABLE 

DORMIDO CON MEDIDAS DE SEGURIDAD BARANDAS ARRIBA. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 03:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 04:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 05:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 06:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 21-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         
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 1 Ninguna                          

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 Pupila Derecha 

 Tamaño                         

Reaccion                         

 Pupila Izquierda 

 Tamaño                         

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral_Sonda Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 
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10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Endovenosa Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. se moviliza por si mismo OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. cada 2h OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. arriba por seguridad del paciente OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. permeable OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. cubierto con gasa y fixomull limpio. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: PR_Solicitudes 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 
 

Hora Observación Responsable 

07:00 a. m. p/ hoy hemodialisis OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. es valorado por el dr castillo. OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

08:30 a. m. es valorado pór nefro OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. acepta y tolera via oral OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. cada hora OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. informe medico, familiares ya informados sobre derechos y deberes OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

05:00 p. m.  OLGA LUCIA SANCHEZ MONROY 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1888476 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002427085 

  

Código Medicamento Cantidad 

 

 

 

 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1888833 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002428387 

LUZ ESTELLA ROJAS ROJAS 

Código Medicamento Cantidad 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

10,00 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 18,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 2,00 

 



Página269/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 269/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 21/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 121/65 

DESAYUNO Oral 700,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 124/74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 ORINA Sonda_Vesical 300,00 TENSION ARTERIAL 130/78 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

86 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,8 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 132/72 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

ALMUERZO Oral 800,00    TENSION ARTERIAL 139/93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

      TEMPERATURA 36,8 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 143/89 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 2.240,00 
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 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 145/79 

      TEMPERATURA 36,6 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      TENSION ARTERIAL 145/87 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 37 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      TENSION ARTERIAL 145/92 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

22 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      TENSION ARTERIAL 152/102 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 136/94 

CENA Oral 800,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

28 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

23 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 148/90 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TEMPERATURA 36,7 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 140/92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 2.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 2.240,00 



Página271/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 271/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 149/91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,6 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TENSION ARTERIAL 147/91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 138/91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

24 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

      TENSION ARTERIAL 147/92 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TEMPERATURA 36,4 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 130/90 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 140/92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36,3 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 140/91 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 2.240,00 
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04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor  

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 125/57 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TEMPERATURA 36,6 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

57 

      TENSION ARTERIAL 141/81 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 109/68 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

59 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 138/79 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

62 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

11 

      TEMPERATURA 36,3 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

TOTAL ADMINISTRADOS: 2.540,00 TOTAL ELIMINADOS: 300,00 BALANCE: 2.240,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:2.540,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 700,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 12:00 p. m. ALMUERZO Oral 800,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 06:00 p. m. CENA Oral 800,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
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02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:300,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

10:00 a. m. ORINA Sonda_Vesical 300,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  121/65 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  13 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,9 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  124/74 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

09:00 a. m. TEMPERATURA  37 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  81 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  130/78 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  86 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

10:00 a. m. TEMPERATURA  36,8 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

11:00 a. m. TEMPERATURA  36,9 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  98 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  132/72 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  139/93 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  12 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

01:00 p. m. TEMPERATURA  37 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL  143/89 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/79 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,6 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  21 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/87 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

03:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

04:00 p. m. TEMPERATURA  37 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/92 

05:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  22 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 152/102 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 136/94 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,8 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 28 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

07:00 p. m. TEMPERATURA 36,9 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 23 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 148/90 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,7 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 140/92 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 149/91 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

10:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 147/91 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 138/91 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 24 

11:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 147/92 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 60 

01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36,4 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 130/90 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 140/92 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 70 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 18 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36,3 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 140/91 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 125/57 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,6 
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04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 57 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/81 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 109/68 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 59 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,2 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL 138/79 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 62 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 11 

07:00 a. m. TEMPERATURA 36,3 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 99 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 135,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 04:00 p. m. RESULTADO: 170,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA 

HORA: 02:00 a. m. RESULTADO: 117,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA 1 TIRA DE GLUCOMETRIA 1 LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 21-02-16 07:15:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENCUENTRO PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO, CON GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS 

EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX ANOTADOS DE 1. Enfermedad renal 

cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ 

ADECUADO PATRON RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA MAS FIXOMULL, 

LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO 

SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS , VENA CEFALICA EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO, SIN SIGNOS DE FLEBITIS E INFILTRACION 

PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 10CC/HCON 

DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA ANURIA, 

CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS INTEGRAS, 

CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 08:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA + SIGNOS IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMA Y REGISTRO DE GLICEMIA, SE CONTROLAN SIGNOS 

VITALES, PACIENTE BAJO PARAMETROS NORMALES, SE INFORMA A JEFE 

DE TURNO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 08:30:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TOLERA Y ACEPTA LA VIA ORAL.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 09:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERÍA, PACIENTE SE ENCUENTRA ESTABLE 

EN LA UNIDAD. 
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Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 09:30:00 TÍTULO: BAÑO GENERAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIAS MEDIDAS DE SEGURIDAD SE REALIZA BAÑO GENERAL EN CAMA, 

LAVADO BUCAL, LAVADO GENITAL, CAMBIO DE TENDIDOS, LUBRICACION 

E HIDRATACION DE PIEL CON CREMA HUMECTANTE SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 10:00:00 TÍTULO: ACTIVIDAD IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POR ORDEN MEDICA Y PREVIAS MEDIDAS DE SEGURIDAD DEL PACIENTE, 

SE PASA A PACIENTE A SILLA(POLTRONA) QUEDA MONITORIZADO, 

ESTABLE SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 11:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA SENTADO EN POLTRONA, TOLERANDO ACTIVIDAD 

SIN COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 12:30:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TOLERA Y ACEPTA LA VIA ORAL SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 13:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA EN SILLA POLTRONA, BAJO OBSERVACION, 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 14:00:00 TÍTULO: CAMBIO DE EQUIPOS + CANALIZACION IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PREVIAS MEDIDAS DE ASEPSIA Y ANTISEPSIA SE CANALIZA A PACIENTE 

EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO, QUEDA VENA PERIFERICA 

PERMEABLE Y FIJA SIN COMPLICACION. SE CAMBIAN EQUIPOS Y SE 

UTILIZA: -1 FRESENIUS-1 BURETROL -1 CATETER INTRAVENOSO NO 20-1 

EXTENSION DE ANESTESIA QUEDAN MARCADOS PREVIAMENTE. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERÍA, PACIENTE SE ENCUENTRA ESTABLE EN 

LA UNIDAD, BAJO PARAMETROS ESTABLECIDOS POR MEDICO DE UCI SIN 

COMPLICACION. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 16:00:00 TÍTULO: GLUCOMETRIA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE GLUCOMETRIA, INFORMANDO 

RESULTADO A JEFE DE TURNO. 

SE UTILIZA 1 TIRA Y 1 LANCETA. 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 17:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERÍA, PACIENTE SE ENCUENTRA HIPERTENSO, 

SE INFORMA A JEFE DE TURNO QUIEN ADMINISTRA ANTI-HIPERTENSIVOS. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 18:00:00 TÍTULO: TOLERA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE TOLERA Y ACEPTA LA VIA ORAL SIN COMPLICACION.  

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 18:30:00 TÍTULO: LAVADO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PREVIAS MEDIDAS SE REALIZA LAVADO BUCAL CON AGUA + CEPILLO + 

CREMA DENTAL. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN 

CAMA, CONSCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, 

CON PALIDEZ MUCOCUTANEA Y GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS 

DE EDAD SEXO MASCULINO, CON GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS 

EN 2 MM REACTIVAS A LA LUZ, CON DX ANOTADOS DE 1. Enfermedad renal 

cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV 

reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis 

maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ 

ADECUADO PATRON RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA MAS FIXOMULL, 

LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO CARDIACO CONTINUO EN RITMO 

SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES COMPLETOS, CON VENA CEFALICA EN 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO, SIN SIGNOS DE FLEBITIS E 

INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA NORMAL A 

10CC/HCON DIURESIS ESPONTANEA PERO PACIENTE CON TENDENCIA A LA 

ANURIA, CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO 

CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, PROMINENCIAS OSEAS 

INTEGRAS, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria BUITRAGO MORENO NESTOR DANILO 

HORA: 21-02-16 19:05:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica 

1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, 

GASTO URINARIO DE 0.3 CC/KG/H, CON LEVE EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

HORA: 22-02-16 06:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica 

1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, 

GASTO URINARIO DE 0.1 CC/KG/H, CON LEVE EDEMA GENERALIZADO, 

PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR 

PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Otro VELASQUEZ MONDRAGON JINA LORENA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         
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Respuesta Verbal 

 5 Orientada  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

4 Confusa                         

3 Inapropiada 
                        

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

5 Localiza Dolor 
                        

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 15 0 15 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 15 0 15 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 3  3  3          3  3  3      

Reaccion  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 3  3  3          3  3  3      

Reaccion  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal  

 
 

 
 

         
 

 
 

 
 

     

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal  

 
 

 
 

         
 

 
 

 
 

     

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

Somnoliento 
                        

Estupor 
                        

Coma                         

Reflejos 

 Normales  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales  
 

 
 

 
         

 
 

 
 

 
     

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         
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CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

04:00 p. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 4 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11114025:Metoclopramida 10 mg / 2 mL Solucion Inyectable 

AmpollaAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Endovenosa Se_Realizo 

12:00 a. m. 11121003:Acetaminofen 500 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11110013:Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mLAplicados los 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Infusión Se_Realizo 

12:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 
Endovenosa Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

04:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 4 

04:00 p. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Subcutaneo Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 
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06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. SE ADMINISTRA TAZOBACTAM 2.25 G APLICANDO LOS 9 

CORRECTOS 

Endovenosa Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. DEL PACIENTE. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

10:00 p. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

12:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

03:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

05:00 a. m. SE REALIZA ARREGLO UNIDAD, SE BRINDA COMODIDAD. JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Cama 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. CON AGUA + JABON + CHAMPU, SE CAMBIAN TENDIDOS. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: HG_Aseo_Oral 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: CP_Cambio_Posicion 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. PACIENTE SE MOVILIZA POR SI MISMO. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

10:00 a. m. PACIENTE EN POLTRONA NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. PACIENTE REALIZA CAMBIOS DE POSICION VOLUNTARIOS JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

10:00 p. m. PACIENTE REALIZA CAMBIOS DE POSICION VOLUNTARIOS JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

12:00 a. m. PACIENTE REALIZA CAMBIOS DE POSICION VOLUNTARIOS JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

03:00 a. m. PACIENTE REALIZA CAMBIOS DE POSICION VOLUNTARIOS JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

05:00 a. m. PACIENTE REALIZA CAMBIOS DE POSICION VOLUNTARIOS JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: CP_Lubricacion 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. A PETICION DE PACIENTE NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

12:00 a. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

03:00 a. m. SE REALIZA LUBRICACION Y CUIDADOS CON LA PIEL JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. POR SEGURIDAD DEL PACIENTE NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. PACIENTE IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA SE DEJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. PERMEABLE Y FIJA, PASANDO SSN A 10CC/H. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. VENA PERIFERICA EN MSI PLIEGUE SIN SIGNOS DE FLEBITIS.   JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: OT_Canula_Nasal 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. 1 LITRO/MIN. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL ADECUADO 

PATRON RESPIRATORIO 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

08:00 a. m. LA DOCTORA GUARIN NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

10:00 a. m. RENAL CON RESTRICION DE LIQUIDOS. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

09:00 a. m. HORARIO NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

08:00 p. m. CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES HORA A HORA JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

11:00 a. m. RECIBEN PARTE MEDICO. NESTOR DANILO BUITRAGO MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Otros 

Hora Observación Responsable 

07:06 p. m. PACIENTE VALORADO POR DRA GUARIN QUIEN DEJA 

LABORATORIOS DE CONTROL 

Tipo de Actividad: PR_Laboratorios 

JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

Hora Observación Responsable 

01:25 a. m. JEFE DE TURNO TOMA LABORATORIOS DE CONTROL JINA LORENA VELASQUEZ 

MONDRAGON 

 

 

 

 

 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 

12,00 

23312012 ELECTRODOS ADULTO REF 706-2228 5,00 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1889134 

ELSA MARLEN MORA CERON 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002429447 

  

Código Medicamento Cantidad 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 22/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 10,00      

DESAYUNO Oral 200,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 138/82 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 153/93 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      TEMPERATURA 36,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      TENSION ARTERIAL 133/84 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

28 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      TENSION ARTERIAL 151/95 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,2 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 10,00 ORINA Sonda_Vesical 200,00 TENSION ARTERIAL 139/93 

ALMUERZO Oral 200,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 0.9% Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 137/74 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,3 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 0.9% Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 37,4 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

TOTAL ADMINISTRADOS: 900,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.000,00 BALANCE: -2.100,00 
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       TENSION ARTERIAL 137/74 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 0.9% Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37,2 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 140/84 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 0.9% Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 142/82 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 0.9% Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 37,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      TENSION ARTERIAL 146/93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

64 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 CENA Oral 250,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

SSN 0.9% Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 149/97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 158/88 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      TEMPERATURA 37 

      TENSION ARTERIAL 169/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

98 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 900,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.000,00 BALANCE: -2.100,00 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TENSION ARTERIAL 142/93 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

106 

10:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 145/90 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

101 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

61 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      TENSION ARTERIAL 135/87 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 141/83 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

100 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      TEMPERATURA 36,5 

01:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

67 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

89 

      TENSION ARTERIAL 127/74 

      TEMPERATURA 36,5 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 116/69 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

78 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

03:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00 FLUIDOS Ultra_Filtrado 2.800,00 FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

TOTAL ADMINISTRADOS: 900,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.000,00 BALANCE: -2.100,00 
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       SATURACION DE 
OXIGENO 

96  

      TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

80 

      TENSION ARTERIAL 118/66 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

73 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 135/80 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 36,5 

05:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

99 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

99 

      TENSION ARTERIAL 137/87 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

55 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 POTASIO 2 AMP+ 
480CC DE SSN 

Endovenosa 20,00    TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

101 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

58 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

12 

      TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 143/87 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,5 

      TENSION ARTERIAL 145/85 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

95 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

62 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

13 

TOTAL ADMINISTRADOS: 900,00 TOTAL ELIMINADOS: 3.000,00 BALANCE: -2.100,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:900,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SSN Endovenosa 10,00 

07:00 a. m. 01:00 p. m. DESAYUNO Oral 200,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SSN Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SSN Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SSN Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SSN Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SSN Endovenosa 10,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZO Oral 200,00 
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01:00 p. m. 02:00 p. m. SSN 0.9% Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. SSN 0.9% Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. SSN 0.9% Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. SSN 0.9% Endovenosa 10,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SSN 0.9% Endovenosa 10,00 

06:00 p. m. 06:30 p. m. CENA Oral 250,00 

06:00 p. m. 07:00 p. m. SSN 0.9% Endovenosa 10,00 

07:00 p. m. 08:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

08:00 p. m. 09:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

09:00 p. m. 10:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

10:00 p. m. 11:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

11:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

12:00 a. m. 01:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

01:00 a. m. 02:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

02:00 a. m. 03:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

03:00 a. m. 04:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

04:00 a. m. 05:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

05:00 a. m. 06:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 10,00 

06:00 a. m. 07:00 a. m. POTASIO 2 AMP+ 480CC DE SSN Endovenosa 20,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 3.000,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

12:00 p. m. ORINA  Sonda_Vesical 200,00 

03:00 a. m. FLUIDOS  Ultra_Filtrado 2.800,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  138/82 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  60 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  12 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL  153/93 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

09:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  14 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  60 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL  133/84 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  98 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  28 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

11:00 a. m. TENSION ARTERIAL  151/95 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  97 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  17 

11:00 a. m. TEMPERATURA  36,2 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  139/93 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  69 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL  137/74 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  80 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

01:00 p. m. TEMPERATURA  36,3 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

02:00 p. m. TEMPERATURA  37,4 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 
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02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 137/74 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

03:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 140/84 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 142/82 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

04:00 p. m. TEMPERATURA 37 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

05:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 146/93 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 64 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 73 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 149/97 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

06:00 p. m. TEMPERATURA 37 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

07:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

07:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

07:00 p. m. TENSION ARTERIAL 158/88 

07:00 p. m. TEMPERATURA 37 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

08:00 p. m. TEMPERATURA 37 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 169/90 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 98 

09:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL 142/93 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 106 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL 145/90 

10:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 101 

10:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

10:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

10:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

10:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. TEMPERATURA 36,5 

11:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

11:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

11:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 61 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 100 

11:00 p. m. TENSION ARTERIAL 135/87 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/83 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 100 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

12:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

12:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 
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01:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 

01:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

01:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 67 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 89 

01:00 a. m. TENSION ARTERIAL 127/74 

01:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL 116/69 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

02:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 78 

02:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

03:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

03:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

03:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 80 

03:00 a. m. TENSION ARTERIAL 118/66 

03:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 73 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 135/80 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 91 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 79 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

05:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

05:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

05:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 99 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 99 

05:00 a. m. TENSION ARTERIAL 137/87 

05:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 55 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 101 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 58 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 12 

06:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 143/87 

07:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL 145/85 

07:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 95 

07:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 62 

07:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

07:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 13 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 70,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: UNA TIRA UNA LANCET 

HORA: 06:00 a. m. RESULTADO: 83,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA UNA TIRA UNA LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 22-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO> ; PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica 

1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

LEVE EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD. 

 

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 08:00:00 TÍTULO: CONTR0L DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA CONROL DE SIGNOS VITALES  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA BAÑO EN CAMA ASITIDO POR ENEFRMERIA  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 10:00:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA YT OLERA SU VI ORAL  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 11:00:00 TÍTULO: VISITAS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE SU VISITA FAMILIAR  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 12:00:00 TÍTULO: ALMUERZA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

acepta yt olera su vi oral  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO ; PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, 

ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica 

1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

LEVE EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD. 

 

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 22-02-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN LA UNIDAD CUIDADO INTENSIVO ADULTO CAMA 10 , SEXO 

25AÑOS, SEXO MASCULINO, CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, 

ORIENTADO, GLASGOW 15/15 PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA ,FLEBITIS,ULCERA POR PRECION,CON UN DX: 

1.Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 

Nefropatia lupica estadio IV reactivada ,Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha,CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FIJO 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO,ACCESO VENOSO EN DORSO DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS PERMEABLE PASANDO POR ORDEN MEDICA SSN 0.9% A 10CC/H 

DIURESIS ESPONTANEA, CON LEVE EDEMA GENERALIZADO, PIEL 

INTEGRA, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 14:02:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDAN CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA , SE REALIZA 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE REALIZA CAMBIO DE 

POSICION LUBRICACION DE PIEL, Y MEDIDAS ANTIESCARAS, 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 15:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO 

DE SIGNOS VITALES, PACIENTE DESCANSA ESTABLE EN LA UNIDAD 

SIN CAMBIOS A REGISTRAR , POR AHORA 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 16:00:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDAN CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA , SE REALIZA 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE REALIZA CAMBIO DE 

POSICION LUBRICACION DE PIEL, Y MEDIDAS ANTIESCARAS, 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 17:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, PACIENTE 

RECIBE VISITA DE FAMILIAR, SE BRINDA EDUCACION ACERCA DE LA 

IMPORTANCIA DE LAS BARANDAS ELEVADAS, LAVADO DE MANOS Y 

USO DE ALCOHOL GLICERINADO, COMO ACTUAR EN CASO DE 

EMERGENCIA , CLASIFICACION Y MANEJO DE RESIDUOS , DERECHOS 

Y DEBERES DEL PACIENTE Y FAMILIAR, LOS CUALES REFIERE 

ENTENDER MEDICO DE TURNO BRINDA INFORMACION A FAMILIARES 

SOBRE ESTADO CLINICO DEL PACIENTE Y PLAN A SEGUIR REFIERE 

ENTENDER 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 17:25:00 TÍTULO: INFORME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

DR: SANCHEZ BRINDA INFORMACION A FAMILIRES  

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 18:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE Y TOELRA VIA ORAL.  

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 18:02:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDAN CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA , SE REALIZA 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE REALIZA CAMBIO DE 

POSICION LUBRICACION DE PIEL, Y MEDIDAS ANTIESCARAS, 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 19:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN LA UNIDAD CUIDADO INTENSIVO ADULTO CAMA 10 , SEXO 

25AÑOS, SEXO MASCULINO, CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, 

ORIENTADO, GLASGOW 15/15 PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA ,FLEBITIS,ULCERA POR PRECION,CON UN DX: 

1.Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 

Nefropatia lupica estadio IV reactivada ,Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha,CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FIJO 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO,ACCESO VENOSO EN DORSO DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS PERMEABLE PASANDO POR ORDEN MEDICA SSN 0.9% A 10CC/H 

DIURESIS ESPONTANEA, CON LEVE EDEMA GENERALIZADO, PIEL 

INTEGRA, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTAS CON GASA 

VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 22-02-16 19:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/H CON EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, 

IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, CON 

BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 22-02-16 20:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 22-02-16 21:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA CAMBIO DE POSICION 

LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 22-02-16 22:00:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE ESTABLE 

DORMIDO CON MEDIDAS DE SEGURIDAD BARANDAS ARRIBA. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 22-02-16 23:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 22-02-16 23:01:00 TÍTULO: DIALISIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

LA JEFE DE FRESENIUS INICIA TERAPIA DIALITICA SIN COMPLICACIONES 

CON DURACION DE 4 HORAS ULTRAFILTRADO DE 2800CC 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 00:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA CAMBIO DE POSICION 

LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 01:00:00 TÍTULO: DUERME IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HACE RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE ESTABLE 

DORMIDO CON MEDIDAS DE SEGURIDAD BARANDAS ARRIBA. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 02:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 02:59:00 TÍTULO: DIALISIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TERMINA DE DIALISAS PACIENTE SIN COMPLICACIONES CON 

ILTRAFILTRADO DE 2800CC 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 03:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA CAMBIO DE POSICION 

LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 04:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 05:00:00 TÍTULO: CUIDADOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE BRINDAN 

CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA, SE REALIZA CAMBIO DE POSICION 

LUBRICACION DE PIEL 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 05:30:00 TÍTULO: POTA IMPORTANCIA: Importante 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

POR ORDEN VERBAL MEDICA SE INCIA INFUSION DE SSN 480CC+ 2 AMP DE 

KATROL A 20CC/H 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 06:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE 

SIGNOS VITALES, PACIENTE ESTABLE EN LA UNIDAD SIN CAMBIOS A 

REGISTRAR POR AHORA. A LA ESPERA DE NUEVAS ORDENES MEDICAS 

PARA CONTINUAR  MANEJO. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

HORA: 23-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN EL SERVICIO UCI ADULTOS 10, EN UNIDAD, EN CAMA, 

CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, CON 

PALIDEZ MUCOCUTANEA GENERALIZADA, PACIENTE DE 25 AÑOS DE 

EDAD SEXO MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 3 MM 

REACTIVAS A LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - 

Urgencia dialitica 1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 

06/02/2016 2. LES 3. Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON 

SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 LTSX´ ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO, CON CATETER DE ALTO FLUJO EN REGION YUGULAR 

DERECHA PARA TERAPIA DIALITICA, LIMPIO Y SECO, CON MONITOREO 

CARDIACO CONTINUO EN RITMO SINUSAL Y DE SIGNOS VITALES 

COMPLETOS , VENA PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSD SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS E INFILTRACION PERMEABLE PASANDO: -SOLUCION SALINA 

NORMAL 480CC+ 2 AMP DE KATROL A 20CC/H CON EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA Y 

ULCERAS POR PRESION, CON BARANDAS ELEVADAS POR SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria Lozano AROCA Luis FERNANDO 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

06:00 a. m. 11111015:HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE Subcutaneo Se_Realizo 

FRASCO 5 MLAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:15 p. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 4 

06:00 p. m. 11114010:CALCIO CARBONATO VITAMINA D 600 MG 200 UI 

TABLETAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 
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08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 23/febrero/2016 Área de Servicio: HO-302 - UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN480+ KATROL 
2AMP 

Endovenosa 20,00      

DESAYUNO Oral 200,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN480+ KATROL 
2AMP 

Endovenosa 20,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

11 

      TENSION ARTERIAL 141/86 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN480+ KATROL 
2AMP 

Endovenosa 20,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,1 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

      TENSION ARTERIAL 134/55 

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN480+ KATROL 
2AMP 

Endovenosa 20,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

98 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

17 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

66 

      TENSION ARTERIAL 147/83 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN480+ KATROL 
2AMP 

Endovenosa 20,00    FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

ALMUERZA Oral 200,00    TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      TENSION ARTERIAL 143/76 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN500+ 
KATROL10CC 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

100 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      TENSION ARTERIAL 151/88 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500CC DE SSN 0.9% + 
10CC DE POTACIO 

Endovenosa 10,00    TENSION ARTERIAL 132/84 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

14 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500CC DE SSN 0.9% + 
10CC DE POTACIO 

Endovenosa 10,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

TOTAL ADMINISTRADOS: 550,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 550,00 
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       TEMPERATURA 36,6  

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      TENSION ARTERIAL 139/81 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500CC DE SSN 0.9% + 
10CC DE POTACIO 

Endovenosa 10,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      TENSION ARTERIAL 150/98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500CC DE SSN 0.9% + 
10CC DE POTACIO 

Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 37,2 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TENSION ARTERIAL 150/89 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

15 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

TOTAL ADMINISTRADOS: 550,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 550,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:550,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 11 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 141/86 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 68 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

09:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 19 

09:00 a. m. TEMPERATURA 36,1 

09:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

09:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 76 

09:00 a. m. TENSION ARTERIAL 134/55 

10:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 98 

10:00 a. m. TEMPERATURA 36 

10:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 17 

10:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 66 

10:00 a. m. TENSION ARTERIAL 147/83 

11:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

11:00 a. m. TEMPERATURA 36 

11:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 90 

11:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SSN480+ KATROL 2AMP Endovenosa 20,00 

07:00 a. m. 08:00 a. m. DESAYUNO Oral 200,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SSN480+ KATROL 2AMP Endovenosa 20,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SSN480+ KATROL 2AMP Endovenosa 20,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SSN480+ KATROL 2AMP Endovenosa 20,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SSN480+ KATROL 2AMP Endovenosa 20,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. ALMUERZA Oral 200,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. SSN500+KATROL10CC Endovenosa 10,00 

01:00 p. m. 02:00 p. m. 500CC DE SSN 0.9% +10CC DE POTACIO Endovenosa 10,00 

02:00 p. m. 03:00 p. m. 500CC DE SSN 0.9% +10CC DE POTACIO Endovenosa 10,00 

03:00 p. m. 04:00 p. m. 500CC DE SSN 0.9% +10CC DE POTACIO Endovenosa 10,00 

04:00 p. m. 05:00 p. m. 500CC DE SSN 0.9% +10CC DE POTACIO Endovenosa 10,00 
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11:00 a. m. TENSION ARTERIAL 143/76 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 100 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

12:00 p. m. TEMPERATURA 36,2 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL 151/88 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL 132/84 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 74 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 14 

01:00 p. m. TEMPERATURA 36 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,6 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 16 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 139/81 

03:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

03:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/98 

03:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

03:00 p. m. TEMPERATURA 37 

03:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

04:00 p. m. TEMPERATURA 37,2 

04:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

04:00 p. m. TENSION ARTERIAL 150/89 

04:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 15 

04:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 08:00 a. m. RESULTADO: 101,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: UNA TIRA UAN LANCETA 

HORA: 02:00 p. m. RESULTADO: 101,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE UTILIZA TIRA LANCETA 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 23-02-16 07:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO ; PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica 

1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

LEVE EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD. 

 

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 07:30:00 TÍTULO: NOTA ACLARATORIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CANALIZA PACIENTE EL DIA DE AYER CON YELCO 20 CON PREVIA 

TECNICA ASEPTICA , M SUPERIOR IZQUIERDO ..SE GASTA UN YELCO 20. 

 

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 08:00:00 TÍTULO: CONTROL DE SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA CONTROL DE SIGNOS VITALES  
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Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA BAÑO EN CAMA ASISTIDO POR ENFERMERIA  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 10:00:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA Y TOLERA SU VIA ORAL  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 11:00:00 TÍTULO: VISITAS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE SU VISITA FAMILIAR  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 12:00:00 TÍTULO: ALMUERZA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA YT OLERA SU VIA ORAL  

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO; PACIENTE EN UNIDAD # 10 DEL SERVICIO CONCIENTE, ALERTA, 

DESPIERTO, ORIENTADO, PACIENTE DE 25 AÑOS DE EDAD SEXO 

MASCULINO GLASGOW 15/15 PUPILAS ISOCORICAS EN 2 MM REACTIVAS A 

LA LUZ, CON DX 1. Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 -  Urgencia dialitica 

1.1 Nefropatia lupica estadio IV reactivada - Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha, CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FLUJO EN 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, NORMOTENSO, VENA 

PERIFERICA EN PLIEGUE DE MSI SIN SIGNOS DE FLEBITIS PERMEABLE 

PASANDO GOTEOS SEGUN ORDEN MEDICA, DIURESIS ESPONTANEA, CON 

LEVE EDEMA GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, IDENTIFICADO CON RIESGO 

DE CAIDA Y ULCERAS POR PRESION, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD. 

 

Enfermera BERNAL DE DIOS ELVIA JASBLEYDI 

HORA: 23-02-16 13:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN LA UNIDAD CUIDADO INTENSIVO ADULTO CAMA 10 , SEXO 

25AÑOS, SEXO MASCULINO, CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, 

ORIENTADO, GLASGOW 15/15 PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA ,FLEBITIS,ULCERA POR PRECION,CON UN DX: 

1.Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 

Nefropatia lupica estadio IV reactivada ,Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha,CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FIJO 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO,ACCESO VENOSO EN DORSO DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS PERMEABLE PASANDO POR ORDEN MEDICA500CC SSN 0.9%+ 

10CC DE POTACIO A 10CC/H DIURESIS ESPONTANEA, CON LEVE EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, SE DEJAN PROMINENCIAS OSEAS 

CUBIERTAS CON GASA VASELINADA, BARANDAS ELEVADAS POR 

SEGURIDAD. 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 23-02-16 14:00:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BRINDAN CUIDADOS BASICOS DE ENFERMERIA , SE REALIZA 

CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES, SE REALIZA CAMBIO DE 

POSICION LUBRICACION DE PIEL, Y MEDIDAS ANTIESCARAS, 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 23-02-16 14:15:00 TÍTULO: PENDIENTE TRASLADO A PISO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se llama a tercero norte para traslado de paciente, Jefe Nataly informa que la cama aun 

no esta lista que se debe llamar nuevamente en 1 hora 
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Enfermera GAITAN MUÑOZ YENY 

HORA: 23-02-16 14:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE PASA RONDA DE ENFERMERIA , SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO 

DE SIGNOS VITALES, PACIENTE DESCANSA ESTABLE EN LA UNIDAD 

SIN CAMBIOS A REGISTRAR , POR AHORA 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 23-02-16 15:45:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO LAMA A JEFE DEL TERCERO NORTE, PARA COMENTAR 

PACIENTE, 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

HORA: 23-02-16 16:20:00 TÍTULO: TRASLADO A PISO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TRASLADA PACIENTE EN CAMILLA CON BARANDAS ARRIBA, CAMA 320, 

SEXO 25AÑOS, SEXO MASCULINO, CONCIENTE, ALERTA, DESPIERTO, 

ORIENTADO, GLASGOW 15/15 PACIENTE IDENTIFICADO CON ALTO 

RIESGO DE CAIDA ,FLEBITIS,ULCERA POR PRECION,CON UN DX: 

1.Enfermedad renal cronica agudizada akin 3 - Urgencia dialitica 

Nefropatia lupica estadio IV reactivada ,Ciclofosfamida 06/02/2016 2. LES 3. 

Neumonia Basal derecha 4. Sinusitis maxilar derecha,CON SOPORTE DE OXIGENO 

POR CANULA NASAL A 1 LTS POR MINUTO ADECUADO PATRON 

RESPIRATORIO SATURANDO 97%, CON CATETER DE MAJURKA FIJO 

REGION YUGULAR DERECHA CUBIERTO CON GASA Y FIXOMULL, CON 

MONITOREO HEMODINAMICO CONTINUO AFEBRIL, 

NORMOTENSO,ACCESO VENOSO EN DORSO DE MSI SIN SIGNOS DE 

FLEBITIS PERMEABLE PASANDO POR ORDEN MEDICA500CC SSN 0.9%+ 

10CC DE POTACIO A 10CC/H DIURESIS ESPONTANEA, CON LEVE EDEMA 

GENERALIZADO, PIEL INTEGRA, 

 

Auxiliar_Enfermeria ENRIQUEZ BENAVIDEZ DIANA KATHERIN 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

10:00 p. m. 11110013:Sodio Cloruro 0.9% Solucion Inyectable x 500 mLAplicados los Infusión Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11103062:Piperacilina + Tazobactam 4 g + 0.5 g Polvo para Inyeccion 

vialAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

09:00 a. m. 11115007:Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con 

enfermedad renal lata 237 mLAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Endovenosa Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongadaAplicados losOral Se_Realizo 

diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETAAplicados 

los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg TabletaAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

 

 

 

 
 

14215005 TIRA PARA GLUCOMETRIA 1,00 

14215003 LANCETA PARA GLUCOMETRIA FREESTYLE 1,00 

23312003 BATA PACIENTE MANGA LARGA RESORTADA 2,00 

23512003 JERINGA 10 C.C. 16,00 

23212011 GASA ESTERIL 3"X3"X4 PLIEGUES VERSALON REF 8043 SINTETICA TYCO X 

UNIDAD 
6,00 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1890768 

YENY GAITAN MUÑOZ 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002431929 

  

Código Medicamento Cantidad 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 23/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN + 10CC DE 
KATROL A 10CC/H 

Endovenosa 25,00      

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      TEMPERATURA 36,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

      TENSION ARTERIAL 115/8 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 50,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

65 

      TENSION ARTERIAL 120/78 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 70,00      

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

149 

      TENSION ARTERIAL 190/129 

TOTAL ADMINISTRADOS: 195,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 195,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:195,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

04:30 p. m. 07:00 p. m. SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/H Endovenosa 25,00 

05:00 p. m. 05:30 p. m. COMIDA Oral 50,00 

07:00 p. m. 12:00 a. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 50,00 

12:00 a. m. 07:00 a. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 70,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

06:00 p. m. TEMPERATURA 36,2 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 85 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL 115/8 

08:30 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

08:30 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

08:30 p. m. TENSION ARTERIAL 120/78 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 149 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 190/129 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 23-02-16 16:30:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CON OXIGENO POR CANULA 

A 3 LITROS POR MINUTO, CUELLO SIN ANORMALIDADES SE OBSERVA 

CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GENERALIZADO, SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE EXPLICAN 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDEN PACIENTE 

CON IGFUAL MANEJO 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 23-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CON OXIGENO POR CANULA 

A 3 LITROS POR MINUTO, CUELLO SIN ANORMALIDADES SE OBSERVA 

CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GENERALIZADO, 

PACIENTE CON IGFUAL MANEJO 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 23-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN EL AREA DE HOSPITALIZACION EN LA HABITACION 

320 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS CONCIENTE 

ALERTA ORIENTADO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO CON DX: 

ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA + URGENCIA DIALITICA + 

NEFROPATIA LUPICA ESTADIO IV REACTIVADA + LES + NEUMONIA BASAL 

DERECHA + SINUSITIS MAXILAR DERECHA ACCESO VENOSO PERMEABLE 

PASANDO 500CC DE SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/HORA SEGUN ORDEN 

MEDICA POR BOMBA DE INFUSION ELIMIANANDO ESPONTANEO SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFEREMRIA CPN TIMBRE 

CERCA PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria HERRERA CHARRY CINDY MARIETH 

HORA: 24-02-16 06:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN EL AREA DE HOSPITALIZACION EN LA 

HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS 

CONCIENTE ALERTA ORIENTADO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO CON 

DX: ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA + URGENCIA DIALITICA + 

NEFROPATIA LUPICA ESTADIO IV REACTIVADA + LES + NEUMONIA BASAL 

DERECHA + SINUSITIS MAXILAR DERECHA ACCESO VENOSO PERMEABLE 

PASANDO 500CC DE SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/HORA SEGUN ORDEN 

MEDICA POR BOMBA DE INFUSION ELIMIANANDO ESPONTANEO CON 

TIMBRE CERCA PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria HERRERA CHARRY CINDY MARIETH 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULAAplicados los diez correctosCantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg TabletaAplicados los diez correctosCantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETAAplicados los diez 

correctosCantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 3 

Oral_Sonda Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ESTABLE CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

11:00 p. m. SIN CAMBIOS EN LA UNIDAD CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

01:00 a. m. DUERME CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 
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Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

09:00 p. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

09:00 p. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ACCESO VENOSO PERMEABLE CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: PR_Solicitudes 

Hora Observación Responsable 

12:00 a. m. PENDIENTE DIALISIS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

08:30 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

SE EXPLICAN DERECHOSY DEBERES RUTAS DE SALIDA LA 

IMPORTANCIA DEL LAVADO SE MANOS Y LA 

BUENASEGREGACION DE RESIDUOS PACIEM TEACEPTA Y 

ENTIENDE 

Tipo de Actividad: HG_Baño_Ducha 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. BAÑO EN DUCHA CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;Aplicados 

los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 24/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 24/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 

CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

55 

      TENSION ARTERIAL 141/90 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00      

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA 237 ML Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZA Oral 300,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

60 

      TENSION ARTERIAL 135/85 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN500+ 
KATROL10CC 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 130/73 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

90 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00 ORINA Espontaneo 200,00   

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 122/74 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

79 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 

NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 120,00      

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 50,00 SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 130/70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

90 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.364,00 TOTAL ELIMINADOS: 250,00 BALANCE: 1.114,00 
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06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor  

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 120/70 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

90 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.364,00 TOTAL ELIMINADOS: 250,00 BALANCE: 1.114,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.364,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:250,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

04:00 p. m. ORINA Espontaneo 200,00 

09:00 p. m. ORINA Espontaneo 50,00 

    

    

08:30 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

08:30 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:30 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  55 

08:30 a. m. TENSION ARTERIAL  141/90 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  60 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  135/85 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  130/73 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  122/74 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  79 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  130/70 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  90 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  120/70 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  90 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 24-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

09:00 a. m. 09:30 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

10:00 a. m. 12:00 p. m. NEPRO LATA 237 ML Oral 237,00 

12:15 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZA Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SSN500+KATROL10CC Endovenosa 60,00 

04:00 p. m. 04:30 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

05:00 p. m. 05:00 p. m. COMIDA Oral 50,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 
Endovenosa 120,00 
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recibo paciente en habitacion 320 en cama con barandas elevadas tmibre cerca para 

llamado a enfermeria, identificado con bajo riesgo de caida, despierto, alerta estable 

orientado en sus tres esferas glasgow 15/15 , con buen patron respiratorio,con cateter 

mahurka subclavio derecho cubierto, con abdomen blando piel integra, con diagnostico 

de lupus eritematoso, insufiicencia renal cronica en hemodialisis pendiente dialsisis , se 

realiza presentacion del personal de enfermeria se recuerdan derechos y deberes del 

paciente manejo adecuaod de residuoos como actuar en caso de emergencia 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 07:45:00 TÍTULO: EVOLCUION MEDICINA INTERNA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente evolucionado por medicina interna pendiente dialisis hoy  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 08:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se relaiza ronda de seguridad paciene depsierto alertta estable recuerdo utilizar timbre 

para llamado a enfermeria para atender sus necesidades 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 08:30:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza control y registro de signos vitales  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 09:00:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente acepta y tolera via oral bien  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 10:00:00 TÍTULO: NEPRO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se le pasa una lata de complemento nutricional nerpo al paciente  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 10:15:00 TÍTULO: EVOLUCOIN NEFROLOGIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente evolucionado por nefrologia quien solicita autorizacion para dialisis hoy y 

examens de laboratorio de conotrl para relaizar mañana 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 11:00:00 TÍTULO: CANALZIACION Y CAMBIO EQUIPOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza venopuncion con cateter n 20 con adecuada tecnica aseptica en miembro 

superior derecho ,queda permeable , se fija , se cambian equipo set de fresenius y 

buretrol por protocolo , se canaliza por daño en la anterior se utiliza un cateter n 20 un 

set de fresenius un buretrol 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 11:30:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente continua estable sin cambios buen patron repsiratorio  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza control y registro de signos vitales  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 12:15:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente acepta y tolera via oral bien  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 24-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego paciente en habitacion 320 en cama con barandas elevadas tmibre cerca para 

llamado a enfermeria despierto, alerta estable orientado en sus tres esferas glasgow 

15/15 , con buen patron respiratorio,con cateter mahurka subclavio derecho cubierto, 

con abdomen blando piel integra, acceso venoso permeable sin infiltracion ni flebitiscon 

diagnostico anotado pendiente dialisis hoy y examenes d elaboratorio de contorl para 

relaizar m,añana 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 
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HORA: 24-02-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CON OXIGENO POR CANULA 

A 3 LITROS POR MINUTO, CUELLO SIN ANORMALIDADES SE OBSERVA 

CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GENERALIZADO, SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE EXPLICAN 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDEN PACIENTE 

EN ESPOERA DE TERAPIA DIALITIACA, LABORATORIOS DE CONTROL 

MAÑANA 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 24-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CON OXIGENO POR CANULA 

A 3 LITROS POR MINUTO, CUELLO SIN ANORMALIDADES SE OBSERVA 

CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GENERALIZADO, 

PACIENTE EN ESPOERA DE TERAPIA DIALITIACA, TOMA DE 

LABORATORIOS 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 24-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERIFERICA PERMEABLE, PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE 

POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y 

SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO 

RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y 

ELA MENEJO DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO......... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 24-02-16 21:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BAJA PACIENTE A UNIDAD RENAL DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO EN SILLA DE RUEDAS, CON IGUAL AMNEJO CON VENA 

PERMEABLE, EN COMPAÑIA DE CAMILLERO SE BAJA HOJA VERDE.-.... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 25-02-16 02:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SUBE PACIENTE DE HEMODIALIS, DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON VENA PERMEABOLE, PACIENTE SIN CAMBIO...... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 25-02-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

PERIFERICA PERMEABLE, PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE POTASIO A 

10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y SE DEJA 

TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE 

CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y ELA MENEJO 

DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO......... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 
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 5 Orientada                         

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor 
                        

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

                        

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

                        

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 
Alerta 

                        

Somnoliento 
                        

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 
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Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;;Aplicados 

los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 p. m. SE ADMINISTRA METOPROLOL 25 MG Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. SE ADMINISTRA CARBONATO DE CALCIO 600MG Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. SE ADMINISTRA CLOROQUINA 150MG Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. SE ADMINISTRA PRAZOCINA 2MG Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. SE ADMINISTRA PREDNISOLONA 15 MG Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

02:01 p. m. PACIENTE EN LA UNIDAD ESTABLE SIN COMPLICACIONES 

MEIDCAS 

04:00 p. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE ESTABLE SIN 

NOVEDAD 

ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 p. m. PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIOPNES MEIDCAS ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

04:00 p. m. PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

 
01:00 p. m. DEJO BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. elevadas MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

 
01:00 p. m. DEJO TIMBRE A LA MANO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. csv MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. PACIENTE ACPETA Y TOELRA DIETA ORDENADA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

 
01:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 a. m. csv MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. permeable.. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Hora Observación Responsable 

 

Hora Observación Responsable 

 

Hora Observación Responsable 
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SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1891284 

CLAUDIA PATRICIA CORTES 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002433838 

ROJAS  

Código Medicamento Cantidad 

 

 

 
 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1891285 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002433840 

CLAUDIA PATRICIA CORTES ROJAS 

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1891529 Estado:   Confirmado Nº Suministro: 00000002435010 

MARIA DELCARMEN BOTERO ORDOÑEZ 

Código Medicamento Cantidad 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 25/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 

CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 144/97 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZA Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 124/85 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

89 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

90 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

19 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 143/96 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 100,00   

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 120/84 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 50,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 157/116 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

131 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 
 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.127,00 TOTAL ELIMINADOS: 100,00 BALANCE: 1.027,00 
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 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 70,00       

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 126/79 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

95 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

85 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.127,00 TOTAL ELIMINADOS: 100,00 BALANCE: 1.027,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.127,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

08:45 a. m. 09:15 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

11:00 a. m. 01:00 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:15 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZA Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

05:00 p. m. 05:03 p. m. COMIDA Oral 50,00 

07:00 p. m. 12:00 a. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 50,00 

12:00 a. m. 07:00 a. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 70,00 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:100,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

03:00 p. m. ORINA Espontaneo 100,00 

    

    

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  144/97 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  124/85 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  89 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  90 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  143/96 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  81 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  120/84 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  91 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  80 

08:30 p. m. TENSION ARTERIAL  157/116 

08:30 p. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  131 

08:30 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

08:30 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  126/79 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  95 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  85 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 25-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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recibo paciente en habitacion 320 en cama con barandas elevadas tmibre cerca para 

llamado a enfermeria, identificado con bajo riesgo de caida, despierto, alerta estable 

orientado en sus tres esferas glasgow 15/15 , con buen patron respiratorio,con cateter 

mahurka subclavio derecho cubierto, con abdomen blando piel integra,con acceso 

venoso permeable sin infiltracion ni flebitis en miembro superior derecho , con 

diagnostico de lupus eritematoso, insufiicencia renal cronica en hemodialisis pendiente 

dialsisis mañana , se realiza presentacion del personal de enfermeria se recuerdan 

derechos y deberes del paciente manejo adecuaod de residuoos como actuar en caso de 

emergencia 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE SE TOMAN Y REGISTRAN SIGNOS.  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 08:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se relaiza ronda de seguridad paciente despierto estalb esin cambios barandas elevadfa 

spor seguridad 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 08:45:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente acpeta y tolera via oral bien  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 09:15:00 TÍTULO: EVOLUCION NEFORLOGIA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente evolucionado por nefrologia quien solicita proteinuria 24 en horas  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 09:30:00 TÍTULO: EVOLCUION MEDICINA INTERNA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente evolucionado por medicinainterna igual manejo  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 10:00:00 TÍTULO: BAÑO Y ARRELO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente se baña y cambio tendidos arrelgo de la unidad  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 11:00:00 TÍTULO: VISITAS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciene recibo viisita de familiares  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se relaiza contorl y registor de signos vitales  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 12:15:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente acpeta y tolera via oral bien  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

entrego paciente en habitacion 320 en cama con barandas elevadas tmibre cerca para 

llamado a enfermeria, identificado con bajo riesgo de caida, despierto, alerta estable 

orientado en sus tres esferas glasgow 15/15 , con buen patron respiratorio,con cateter 

mahurka subclavio derecho cubierto, con abdomen blando piel integra,con acceso 

venoso permeable sin infiltracion ni flebitis en miembro superior derecho , con 

diagnostico anotaod pendiente proteinuria en 24 horas 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 25-02-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CON OXIGENO POR CANULA 

A 3 LITROS POR MINUTO, CUELLO SIN ANORMALIDADES SE OBSERVA 

CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GRADO II, SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE EXPLICAN 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDEN PACIENTE 

EN ESPOERA DE DIALISIS AMBULATORIAS. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 25-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CON OXIGENO POR CANULA 

A 3 LITROS POR MINUTO, CUELLO SIN ANORMALIDADES SE OBSERVA 

CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GRADO II, PACIENTE 

EN ESPERA DE DIALISIS AMBULATORIAS. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 25-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN EL AREA DE HOSPITALIZACION EN LA HABITACION 

320 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS CONCIENTE 

ALERTA ORIENTADO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO CON DX: 

ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA + URGENCIA DIALITICA + 

NEFROPATIA LUPICA ESTADIO IV REACTIVADA + LES + NEUMONIA BASAL 

DERECHA + SINUSITIS MAXILAR DERECHA ACCESO VENOSO PERMEABLE 

PASANDO 500CC DE SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/HORA SEGUN ORDEN 

MEDICA POR BOMBA DE INFUSION ELIMIANANDO ESPONTANEO SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA CON TIMBRE 

CERCA PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria HERRERA CHARRY CINDY MARIETH 

HORA: 26-02-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN EL AREA DE HOSPITALIZACION EN LA 

HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS 

CONCIENTE ALERTA ORIENTADO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO CON 

DX: ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA + URGENCIA DIALITICA + 

NEFROPATIA LUPICA ESTADIO IV REACTIVADA + LES + NEUMONIA BASAL 

DERECHA + SINUSITIS MAXILAR DERECHA ACCESO VENOSO PERMEABLE 

PASANDO 500CC DE SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/HORA SEGUN ORDEN 

MEDICA POR BOMBA DE INFUSION ELIMIANANDO ESPONTANEO CON 

TIMBRE CERCA PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria HERRERA CHARRY CINDY MARIETH 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna 
                        

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         



Página316/364 

Nombre Paciente: 

Fecha Actual : miércoles, 04 agosto 2021 

Ingreso: 1151593 No Historia Clínica: 1030578591 JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Pagina 316/364 Nombre reporte : HCRPRegistroEnfermeria Usuario: DIRECCION 

LICENCIADO A: [CLINICA DEL OCCIDENTE S.A.] NIT [860090566-1] 

 

 

 

 3 Flexión                          

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 Pupila Derecha 

 Tamaño                         

Reaccion                         

 Pupila Izquierda 

 Tamaño                         

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

02:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11115007:Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con 

enfermedad renal lata 237 mL;ALIMENTO PARA PROPOSITOS 

MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD 

RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, 

LATA X 237 ml PASAR 1 LATA;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 
Oral Se_Realizo 
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12:00 a. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11111015:HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE 

FRASCO 5 ML;5000U SC CADA 12 HORAS;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;20 MG DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULA;UNA CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLA;2000U SC CADA 48 H;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. PACIENTE ESTABLE TRANQUILO, SIN COMPLICACIOENS 

MEDICAS. 

ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

04:00 p. m. PACIENTE SIN DETERIORO HEMODINAMICO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 p. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE ESTABLE 

TRANQUILO SIN COMPLICACIONES MEDICAS 

ANDREA   GUZMAN VALDERRAMA 

09:00 p. m. SIN COMPLICACION CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

11:00 p. m. ESTABLE CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

04:00 p. m. PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. DEJO BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 
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11:00 p. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

03:00 a. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

09:00 p. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. DEJO TIMBRE A LA MANO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

11:00 p. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

03:00 a. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

09:00 p. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. PACIENTE ACPETA Y TOELRA DIETA ORDENADA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LSO REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

08:30 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

03:00 a. m. DUERME CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. DUERME CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ACCESO VENOSO PERMEABLE CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

SE EXPLICAN DERECHOSY DEBERES RUTAS DE SALIDA LA 

IMPORTANCIA DEL LAVADO SE MANOS Y LA 

BUENASEGREGACION DE RESIDUOS PACIENTE ACEPTA Y 

ENTIENDE 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;20 MG DIA;Aplicados los 
diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 26/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 26/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 

CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 144/104 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

21 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

89 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

88 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZA Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 155/106 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

84 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

95 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 133/80 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 200,00   

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 50,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 126/83 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

930 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

71 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN500+ 
KATROL10CC 

Endovenosa 120,00      

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

18 

      TEMPERATURA 36 

      TENSION ARTERIAL 140/80 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 1.127,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 927,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

72  

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 136/88 

      TEMPERATURA 36 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.127,00 TOTAL ELIMINADOS: 200,00 BALANCE: 927,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.127,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:200,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

04:00 p. m. ORINA Espontaneo 200,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  144/104 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  21 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  89 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  88 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  155/106 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  84 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  133/80 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  81 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  126/83 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,2 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  930 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  71 

02:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

02:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  18 

02:00 a. m. TEMPERATURA  36 

02:00 a. m. TENSION ARTERIAL  140/80 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  136/88 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 26-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

08:30 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

11:00 a. m. 01:00 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:15 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZA Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

05:00 p. m. 05:03 p. m. COMIDA Oral 50,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SSN500+KATROL10CC Endovenosa 120,00 
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RECIBO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON BAJO RIESGO DE CAIDA, DESPIERTO ALERTA ESTABLE ORIENTAOD 

EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON BUEN PATRON RESPIRATORIO 

, ABDOMEN BLANDO PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE 

SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO SUPEIOR IZQUIERDO 

PASANDO SSN 500 CC + 10 CC DE POTASIO A 10 CC/HORA POR BOMBA DE 

INFUSION, ELIMINANDO ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE LUPUS 

ERITEMATOSO , HIPERTENSION ESENCIAL, INSUFICIENCIA RENAL AGUDA 

EN HEMODIALISIS, PENDIENTE TERMINAR RECOLECCION PARA 

PROTEINURIA EN 24 HORAS Y DIALISIS AMBULATORIA PARA DEFINIER 

SALIDA , SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE 

RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO 

DE RESIDUOS EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELAIZA CONTORL Y REGISTOR DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 08:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD PACIENTE HEMODINAMICAMENTE 

ESTABLE, RECUERDO LLAMADO A ENFERMEIRA PARA ATENDER SUS 

NECESIDADES 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 08:30:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACPETA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 09:15:00 TÍTULO: EVOLUCION MEDICINA ITNERNA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EVOLUCINOADO POR MEDICINA INTERNA QWUIEN ESTYA EN 

ESPERA DE DIALSISI AMBULATORIAS PARA DEFNIR SALIDA 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 09:45:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA ESTABLE SIN CAMBIOS BUEN PATRON 

REPSIRATORIO 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 10:00:00 TÍTULO: BAÑO Y ARRELGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE SE BAÑA Y REALIZO ARRELGO DE LA UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 11:00:00 TÍTULO: NEPRO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE PASA UNA LATA DE NEPRO AL PACIENTE  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 11:30:00 TÍTULO: VISITAS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIARES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 12:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTORL Y REGISTOR DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 12:15:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACPETA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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ENTREGO PACIENTE EN CAMA CON BARANDAS ELEVADAS DEPSIERTO 

ALEERTA ESTABLE ORIENTAOD BUEN PATRON REPSIRATORIO ABDOMEN 

BLANDO PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN 

INFILTRACION NI F LEBITIS, CON SU DIAGNOSTICO ANOTAOD PENDIENTE 

DIALISIS AMBULATORIA , TERMINAR RECOGER ORINA PARA PRTEINURIA 

EN 24 HORA Y DIALISIS HOY 

PENDIENTE VALORACION POR NEFROLOGIA 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 26-02-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON DX 

DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CUELLO SIN ANORMALIDADES 

SE OBSERVA CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO LIMPIO CUBIERTO, 

TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS PASANDO SSN 500 CC +10CC 

DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO DERECHO, ABDOMEN BLANDO 

DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE CON EDEMA GRADO II, SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE EXPLICAN 

DEBERES Y DERECHOS DEL PACIENTE LOS CUALES ENTIENDEN PACIENTE 

EN ESPOERA DE DIALISIS AMBULATORIAS. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 26-02-16 18:30:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

DEJO HOJA VERDE EN LA HISTORIA CLINICA  

Enfermera SANCHEZ GARCIA NATALY ANDREA 

HORA: 26-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CUELLO SIN 

ANORMALIDADES SE OBSERVA CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO 

LIMPIO CUBIERTO, TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS 

PASANDO SSN 500 CC +10CC DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO 

DERECHO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE 

CON EDEMA GRADO II, PACIENTE EN ESPOERA DE DIALISIS 

AMBULATORIAS. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 26-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERIFERICA PERMEABLE, PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE 

POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y 

SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO 

RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y 

ELA MENEJO DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO......... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 26-02-16 21:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BAJA PACIENTE A UNIDAD RENAL DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO EN SILLA DE RUEDAS, CON IGUAL AMNEJO CON VENA 

PERMEABLE, EN COMPAÑIA DE CAMILLERO SE BAJA HOJA VERDE.-.... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 27-02-16 06:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMA TUBOI ROJO PARA PROTEINURI ADE 24 hORAS.......  

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 27-02-16 06:15:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE BAJA GALON CON ORIBNA Y TUBO ROJO...  

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 27-02-16 06:55:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

PERIFERICA PERMEABLE, PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE POTASIO A 

10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y SE DEJA 

TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE 

CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y ELA MENEJO 

DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO. ........ PENDIENTRE TOMAR 

UROCULTIVO Y PO... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa                         

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna 
                        

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 
Pupila Derecha 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

 
Pupila Izquierda 

 
Tamaño 

                        

Reaccion 
                        

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 
Normal 

                        

Debil 
                        

Ausente 
                        

 MMII 

 
Normal 

                        

Debil 
                        

Ausente 
                        

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         
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Reflejos  

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

 08:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral_Sonda Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULA;UNA CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Reposo 

 Hora Observación Re sponsable 

 02:00 p. m. PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES MEDICAS. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

 04:00 p. m. PCIENTE SIN CAMBIOS HEMODINAMICOS ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

 06:00 p. m. REALIZO RONDA DE ENFERMERIA PACIENTE ESTABLE ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

04:00 p. m. PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. DEJO BARANDAS DE LA CAMA ARRIBA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

01:00 p. m. DEJO TIMBRE A LA MAMNO ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 
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Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. PACIENTE ACEPTA Y TOLERA DIETA ORDENADA ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO. ANDREA GUZMAN VALDERRAMA 

06:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

02:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. SI MIRIAM AGUILERA PEÑA 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1894477 

MARIA DELCARMEN BOTERO 

Estado: Confirmado 

OÑEZ 

Nº Suministro: 00000002438892 

ORD  

Código Medicamento Cantidad 

22612012 COLECTOR DE ORINA FRA. 1,00 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

281722 

MARIA DELCARMEN BOTERO 

Estado: Confirmado 

OÑEZ 

Nº Devolución Inv: 00000000191296 

ORD  

Código Medicamento Cantidad 

11111015 HEPARINA SODICA 5.000 UI ML SOLUCION INYECTABLE FRASCO 5 ML 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 27/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE   

 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

84 

      TENSION ARTERIAL 133/87 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 126/90 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

91 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,2 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

87 

      TENSION ARTERIAL 133/88 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

94 

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Endovenosa 100,00      

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 
DE KATROL 

Endovenosa 100,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 

OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

65 

      TENSION ARTERIAL 130/75 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 500 CC DE SSN + 10 

DE KATROL 

Endovenosa 120,00      

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

110 

      TENSION ARTERIAL 135/95 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

94 

TOTAL ADMINISTRADOS: 440,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 440,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:440,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 60,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 60,00 

06:00 p. m. 07:10 a. m. COMIDA Endovenosa 100,00 

07:00 p. m. 12:00 a. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 100,00 
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12:00 a. m. 07:00 a. m. 500 CC DE SSN + 10 DE KATROL Endovenosa 120,00 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 84 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 133/87 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL 126/90 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 75 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

02:00 p. m. TEMPERATURA 36,2 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 91 

05:54 p. m. TEMPERATURA 36,2 

05:54 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

05:54 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 87 

05:54 p. m. TENSION ARTERIAL 133/88 

05:54 p. m. SATURACION DE OXIGENO 94 

08:30 p. m. SATURACION DE OXIGENO 92 

08:30 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 65 

08:30 p. m. TENSION ARTERIAL 130/75 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 77 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA 110 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL 135/95 

06:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 94 
 

GLUCOMETRÍAS 

HORA: 12:00 p. m. RESULTADO: 90,00 mg/dl CANTIDAD: 1,0000 INSULINA:  

 TIPO INSULINA: Ninguna UNIDADES: 0,0000 VIA: Ninguno 

OBSERVACIÓN: SE LE INFORMA A JFE 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 27-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

PERIFERICA PERMEABLE, PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE POTASIO A 

10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y SE DEJA 

TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE 

CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y ELA MENEJO 

DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO. ........ PENDIENTE TOMAR 

UROCULTIVO 

 

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 27-02-16 08:00:00 TÍTULO: CONTROL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

control y registro de signos vitales  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 27-02-16 09:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE LE REALIZA Y ARREGL ODEUNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 27-02-16 10:00:00 TÍTULO: MEDICACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

JEFE DE TURNO ADMINISTRA  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 27-02-16 11:00:00 TÍTULO: CANALIZACION IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE CANALIZA VENA CON CATETER 22 Y SE CAMBIA SET ,BURETROL  

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 27-02-16 12:00:00 TÍTULO: DIURESIS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE SE REALIZA BAÑO GENITAL ,PARA TOMA DE UROCULTIVO 

ORDNEADO 

 

Auxiliar_Enfermeria ARIAS CASTILLO ROSA ELVIRA 

HORA: 27-02-16 13:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PÁCIENTE EN LA UNIDAD ESTABLE SIN COMPLICACIONES  

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 14:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMO SIGNOS VITALES Y LOS REGISTRO.  

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 15:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE SE OBSERVA DORMIDA SIN NOVEDAD  

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 16:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA FAMILIAR  

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 17:00:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOELRA DIETA ORDENADA  

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 17:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ESTABLE SIN CAMBIOS HEMODINAMICOS  

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 18:58:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD ALERTA CONCIENTE ORIENTADA CON 

DX DE IRC, LUPUS ERITEMATOSO, PACIENTE CUELLO SIN 

ANORMALIDADES SE OBSERVA CATETER MEJURCA SUBCLAVIO DERECHO 

LIMPIO CUBIERTO, TORAXSIMETRICO, LIQUIDOS ENDOVENOSOS 

PASANDO SSN 500 CC +10CC DE KATROL A 10CC/H EN ANTEBRAZO 

DERECHO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, PACENTE 

CON EDEMA GRADO II, PACIENTE EN ESPOERA DE DIALISIS 

AMBULATORIAS. 

 

Auxiliar_Enfermeria GUZMAN VALDERRAMA ANDREA 

HORA: 27-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN EL AREA DE HOSPITALIZACION EN LA HABITACION 

320 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS CONCIENTE 

ALERTA ORIENTADO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO CON DX: 

ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA + URGENCIA DIALITICA + 

NEFROPATIA LUPICA ESTADIO IV REACTIVADA + LES + NEUMONIA BASAL 

DERECHA + SINUSITIS MAXILAR DERECHA ACCESO VENOSO PERMEABLE 

PASANDO 500CC DE SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/HORA SEGUN ORDEN 

MEDICA POR BOMBA DE INFUSION ELIMIANANDO ESPONTANEO SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA CON TIMBRE 

CERCA PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria HERRERA CHARRY CINDY MARIETH 

HORA: 28-02-16 06:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN EL AREA DE HOSPITALIZACION EN LA 

HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS 

CONCIENTE ALERTA ORIENTADO CON BUEN PATRON RESPIRATORIO CON 

DX: ENFERMEDAD RENAL CRONICA AGUDIZADA + URGENCIA DIALITICA + 

NEFROPATIA LUPICA ESTADIO IV REACTIVADA + LES + NEUMONIA BASAL 

DERECHA + SINUSITIS MAXILAR DERECHA ACCESO VENOSO PERMEABLE 

PASANDO 500CC DE SSN + 10CC DE KATROL A 10CC/HORA SEGUN ORDEN 

MEDICA POR BOMBA DE INFUSION ELIMIANANDO ESPONTANEO CON 

TIMBRE CERCA PARA EL LLAMADO A ENFERMERIA 

 

Auxiliar_Enfermeria HERRERA CHARRY CINDY MARIETH 

CONTROL DE VENUPUNCIÓN 
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08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11115007:Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con 

enfermedad renal lata 237 mL;ALIMENTO PARA PROPOSITOS 

MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD 

RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, 

LATA X 237 ml PASAR 1 LATA;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;20 MG DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11115007:Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con 

enfermedad renal lata 237 mL;ALIMENTO PARA PROPOSITOS 

MEDICOS ESPECIALES DE PACIENTES CON ENFERMEDAD 

RENAL CRONICA EN ESTADIOS 3 Y 4 (PREDIALISIS) NEPRO BP, 

LATA X 237 ml PASAR 1 LATA;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLA;2000U SC CADA 48 H;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 
tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

FECHAS SITIO: MSI INDICACIÓN: Liquidos 

Traslado:  RESPONSABLE: ROSA ELVIRA ARIAS CASTILLO 

Suspensión:  GRADO FLEBITIS: Vacio 

Canalización: 02/27/2016 11:24 a. m. OTRA CAUSA:  

Seguimiento:  DESCRIPCIÓN: VENA CEFALICA 

Curación:  OBSERVACIONES: SE UTILIZA DOS CATETER PACIENTE DE DIFICIL ACCESO VENOSO , SE 

CAMBIA BURETROL Y SET 
Cambio Equipo:  

 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 
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06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11106003:CLOROQUINA FOSFATO 150 MG DE BASE TABLETA O 

CAPSULA;UNA CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad 

aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: AD_Reposo 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. SIN COMPLICACION CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

11:00 p. m. SIN CAMBIOS EN LA UNIDAD CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

01:00 a. m. DUERME CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

03:00 a. m. DUERME CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

03:00 a. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

09:00 p. m. PACIENTE CON BARANDAS ELEVADAS CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

01:00 a. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

03:00 a. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

09:00 p. m. TIMBRE CERCA Y FUNCIONAL CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ACCESO VENOS PERMEABLE CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

08:30 p. m. SE REALIZA CONTROL Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

07:00 p. m. SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA CINDY MARIETH HERRERA CHARRY 

SE EXPLICAN DERECHOSY DEBERES RUTAS DE SALIDA LA 

IMPORTANCIA DEL LAVADO SE MANOS Y LA 

BUENASEGREGACION DE RESIDUOS PACIEM TEACEPTA Y 

ENTIENDE 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;20 MG DIA;Aplicados los 
diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 28/febrero/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 28/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 

CC/HORA 

Endovenosa 120,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 141/94 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

95 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

64 

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Oral 237,00      

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZA Oral 300,00      

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 145/92 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

19 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

70 

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 COMIDA Oral 300,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TENSION ARTERIAL 137/92 

      FRECUENCIA 

CARDIACA 

78 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 120,00    SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 135/85 

      TEMPERATURA 36 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

68 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

11:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 2,00   

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16 

      TENSION ARTERIAL 140/70 

      TEMPERATURA 36 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

71 

06:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

 
TOTAL ADMINISTRADOS: 1.377,00 TOTAL ELIMINADOS: 2,00 BALANCE: 1.375,00 
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       FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

16  

      TENSION ARTERIAL 137/98 

      TEMPERATURA 36 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.377,00 TOTAL ELIMINADOS: 2,00 BALANCE: 1.375,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.377,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 120,00 

08:30 a. m. 09:00 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

11:00 a. m. 01:00 p. m. NEPRO LATA Oral 237,00 

12:30 p. m. 01:00 p. m. ALMUERZA Oral 300,00 

05:30 p. m. 06:00 p. m. COMIDA Oral 300,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 
Endovenosa 120,00 

 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:2,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

11:00 p. m. ORINA Espontaneo 1,00 

11:00 p. m. ORINA Espontaneo 1,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  141/94 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  64 

01:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/92 

01:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

01:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

01:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  137/92 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

07:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  135/85 

09:00 p. m. TEMPERATURA  36 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  68 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

12:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

12:00 a. m. TENSION ARTERIAL  140/70 

12:00 a. m. TEMPERATURA  36 

12:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  71 

06:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

06:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  16 

06:00 a. m. TENSION ARTERIAL  137/98 

06:00 a. m. TEMPERATURA  36 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 28-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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RECIBO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON ALTO RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO DE FLEBITIS, A LTO RIESGO DE 

DESPLAZAMIENTO DE DISPOSITIVOS MEDICOS , DESPIERTO ALERTA 

ESTABLE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON 

OXIGENO POR CANULA A 2 LITROS, CON CATETER MAHURKA SUCLAVIO 

DERCHO CUBIERTO , ABDOMEN BLANDO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SSN 500 CC + 10 CC DE POTASIO A 10 

CC/HORA POR BOMBA DE INFUSION, ELIMINANDO ESPONTANEO, CON 

DIAGNOSTICO DE NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V LUPUS ERITEMATOSO , 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN HEMODIALISIS, PACIENTE TESTIGO 

DE JEHOVA ,PENDIENTE DIALISIS AMBULATOTIA , SE REALIZA 

PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE RECUERDAN 

DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS 

EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 08:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CONTORL Y REGISTRO DE SINGOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 08:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDSA DE SEGURIDAD PACIETE DEPSIERTO ALERTA 

ESTABLE RECUERDO UTILIZAR TIMBRE PARA LLAMAOD A ENFEMREIR A 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 08:30:00 TÍTULO: DESAYUNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 09:30:00 TÍTULO: BAÑO Y ARREGLO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZO ARREGLO DEL AUNIDAD PACIENTE SE BAÑA  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 10:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

REALIZO RONDA PACEINTE DORMIDO TRANQUILO BARANDAS ELEVADAS 

POR SEGURIDAD 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 11:30:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE CONTINUA ESTABLE SIN NVOEDAD  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 12:30:00 TÍTULO: ALMUERZO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 13:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELAIZA CONTORL Y REGISTOR DE SINGOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 14:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA RONDA DE SEGURIDAD PACIENTE DESPIERTO ESTABLE BUEN 

PATRON REPSIRATORIO RECUERDO LLAMADO A ENFEMREIR APARA 

ATENDER SUS NECESIDADES 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 15:15:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DOMRIDO TRANQUILO SIN NVOIEDAD  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 16:00:00 TÍTULO: VISITAS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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PACIENTE RECXIBE VISITA DE FAMILIARES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 17:00:00 TÍTULO: CONTINUA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN IGUALES CONDICIONES SE BRINDA COMODIDA ACCESO 

VENOSO PERMEABLE 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 17:30:00 TÍTULO: COMIDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACEPTA Y TOLERA VIA ORAL BIEN  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 18:00:00 TÍTULO: CSV IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE RELAIZA CONTORL Y REGISTOR DE SINGOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 18:59:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON ALTO RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO DE FLEBITIS, A LTO RIESGO DE 

DESPLAZAMIENTO DE DISPOSITIVOS MEDICOS , DESPIERTO ALERTA 

ESTABLE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON 

OXIGENO POR CANULA A 2 LITROS, CON CATETER MAHURKA SUCLAVIO 

DERCHO CUBIERTO , ABDOMEN BLANDO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI FLEBITIS EN MIEMBRO 

SUPERIOR IZQUIERDO, ELIMINANDO ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO 

ANOTAOD PENDIENTE DIALSISI AMBULATORIAS 

 

Auxiliar_Enfermeria CARDOZO FONSECA JANNETH 

HORA: 28-02-16 19:15:00 TÍTULO: RECIBO DE TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 

CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA 

ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS 

POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL 

GLCIERINADO Y ELA MENEJO DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN 

CAMBIO......... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

HORA: 29-02-16 06:58:00 TÍTULO: QUESDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

PERMEABLE EN AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE 

POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y 

SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO 

RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y 

ELA MENEJO DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO......... 

 

Auxiliar_Enfermeria PEÑA MIRIAM AGUILERA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada                         

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         
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Respuesta Motora  

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión                         

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 

 Pupila Derecha 

 Tamaño                         

Reaccion                         

 Pupila Izquierda 

 Tamaño                         

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 
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 08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

 Hora Observación  Responsable 

 09:00 p. m. DUERME MIRIAM AGUILERA PEÑA 

 12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

 06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ELEVADAS MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

 
09:00 p. m. PERMEABLE... MIRIAM AGUILERA PEÑA 

02:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m.  MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. DUERME MIRIAM AGUILERA PEÑA 

12:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

06:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

06:00 a. m. MIRIAM AGUILERA PEÑA 

Hora Observación Responsable 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Ingreso: 1151593 

 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 500CC+10CC DE 
POTASIO A 10CC /H 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 138/94 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,5 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 143/94 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

91 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 37 

      SATURACION DE 

OXIGENO 

93 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 1,00   

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 140/92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

92 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,8 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 

NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 132/78 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

70 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,1 

02:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 500,00      

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 128/79 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

76 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TEMPERATURA 36,4 

TOTAL ADMINISTRADOS: 680,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 679,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:680,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 29/febrero/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
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07:00 a. m. 01:00 p. m. SSN 500CC+10CC DE POTASIO A 10CC /H Endovenosa 60,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

07:00 p. m. 12:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

 
Endovenosa 60,00 

02:00 a. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 500,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:1,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

03:00 p. m. ORINA Espontaneo 1,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  138/94 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  143/94 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  91 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  37 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  140/92 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  92 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,8 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL  132/78 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  70 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

08:00 p. m. TEMPERATURA  36,1 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL  128/79 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  76 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

04:00 a. m. TEMPERATURA  36,4 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 29-02-16 07:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON ALTO RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO DE FLEBITIS, A LTO RIESGO DE 

DESPLAZAMIENTO DE DISPOSITIVOS MEDICOS , DESPIERTO ALERTA 

ESTABLE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON 

CATETER MAHURKA SUCLAVIO DERCHO CUBIERTO , ABDOMEN BLANDO, 

PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SSN 500 CC + 10 

CC DE POTASIO A 10 CC/HORA POR BOMBA DE INFUSION, ELIMINANDO 

ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V 

LUPUS ERITEMATOSO , INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN 

HEMODIALISIS, PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA ,PENDIENTE DIALISIS 

AMBULATOTIA , SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE 

ENFERMERIA SE RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE 

MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMAY REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 08:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ASISITE BAÑO EN DUCHA Y VARREGLOD EL UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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HORA: 29-02-16 09:15:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTERECIBE Y TOLERA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 09:45:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE HABALA CON MEDICO NEFROLOGO DE TURNO ,PARA ORDEN DE 

DIALISIS DEL PACIENTE 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 10:15:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR , MEDICO DE TURNO EXPLICA 

FAMILIAR ESTADODEL PACIENTE EL CUALREFIERE ENTENDER 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 11:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE SE ENCUENTRA TRANQUILO ENUNIDAD SIN PRESETAR 

CAMBIOS NI COMPLICACIONES 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 12:00:00 TÍTULO: VIAORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE Y TOLERA VIAORAL  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, CON 

DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA PERIFERICA 

PERMEABLE EN AMNO IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 CC DE 

POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y 

SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO 

RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA LE USO DEL ALCOHOL GLCIERINADO Y 

ELA MENEJO DE LAS BASURAS, 0PACIENTE SIN CAMBIO......... 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 29-02-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIS IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 

CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA 

ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS 

POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO DEL ALCOHOL 

GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE SIN CAMBIO, 

SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS 

POR PRESION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 29-02-16 18:59:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA     PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIS IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 

CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA 

ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS 

POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO DEL ALCOHOL 

GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE SIN CAMBIO, 

SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS 

POR PRESION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 29-02-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIENBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO 

SSN 500CC + 10 CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE 

LLAMADO DE ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, PAÑAL SE DEJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO 

DEL ALCOHOL GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE 

SIN CAMBIO, SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y 

ULCERAS POR PRESION. 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 29-02-16 20:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y CONTROL DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 29-02-16 21:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TRANSLADO DE PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS POR EL 

CAMILLERO AL SERVICIO DE UNIDAD RENAL CON AUTORIZACION 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 01-03-16 02:00:00 TÍTULO: INGRESA PACIENTE IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

INGRESA NUEVAMENTE PACIENTE AL SERVICIO EN SILLA DE RUEDAS POR 

EL CAMILLERO SE UBICA EN LA CAMA SE BRINDAN MEDIDAS DE 

SEGURIDAD 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 01-03-16 03:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO ESTABLE  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 01-03-16 06:00:00 TÍTULO: SIGNSO VIATLES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y CONTROL DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 01-03-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIENBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO 

SSN 500CC + 10 CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE 

LLAMADO DE ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, PAÑAL SE DEJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO 

DEL ALCOHOL GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE 

SIN CAMBIO, SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y 

ULCERAS POR PRESION. 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;20 MG DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

07:00 a. m. heparina 5000 u subc cada 12h se administ con 9 corrects Subcutaneo Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 
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04:00 p. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 
 diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:15 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:15 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

07:00 p. m. heparina 5000 u subc cada 12h se administ con 9 corrects Subcutaneo Se_Realizo 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ARREGLO DE LA UNIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. RECIBE VISITA DE FAMILIARES. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ARRIBA POR SEGUIRIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PERMEABLE SIN 

SIGNOS D E FLEBITIS 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. BALORADO POR EL DR BARRERA. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. LA ORDENADA. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. CONTROL SIGNOS VITALES, LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ME PRESENTO AL PACIENTE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300mg cada 12 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114029:OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA;20 MG DIA;Aplicados los 
diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 01/marzo/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Ingreso: 1151593 

 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 500CC+10CC DE 
POTASIO A 10CC /H 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 124/82 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      TEMPERATURA 36,8 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

78 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 NEPRO LATA Endovenosa 237,00    TENSION ARTERIAL 130/85 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

75 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 

CC/HORA 

Endovenosa 60,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 132/92 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

74 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,7 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

03:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 1,00   

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       FRECUENCIA 

CARDIACA 

77 

      FRECUENCIA 

RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,9 

      TENSION ARTERIAL 130/88 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 500 CC + 10 
CC DE POTASIO A 10 
CC/HORA 

Endovenosa 120,00      

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 146/101 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 146/105 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

TOTAL ADMINISTRADOS: 477,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 476,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:477,00 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 01/marzo/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
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Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:10 p. m. SSN 500CC+10CC DE POTASIO A 10CC /H Endovenosa 60,00 

12:00 p. m. 01:00 p. m. NEPRO LATA Endovenosa 237,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL 500 CC + 10 CC 

DE POTASIO A 10 CC/HORA 

Endovenosa 60,00 

 
Endovenosa 120,00 

 

LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:1,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

03:00 p. m. ORINA Espontaneo 1,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  124/82 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,8 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  78 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  130/85 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  132/92 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  74 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,7 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  77 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  130/88 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  146/101 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL  146/105 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  72 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  96 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 01-03-16 07:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON ALTO RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO DE FLEBITIS, A LTO RIESGO DE 

DESPLAZAMIENTO DE DISPOSITIVOS MEDICOS , DESPIERTO ALERTA 

ESTABLE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON 

CATETER MAHURKA SUCLAVIO DERCHO CUBIERTO , ABDOMEN BLANDO, 

PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SSN 500 CC + 10 

CC DE POTASIO A 10 CC/HORA POR BOMBA DE INFUSION, ELIMINANDO 

ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V 

LUPUS ERITEMATOSO , INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN 

HEMODIALISIS, PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA ,PENDIENTE DIALISIS 

AMBULATOTIA , SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE 

ENFERMERIA SE RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE 

MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMAYREGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 08:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ASISIRTE BAÑO E N DUCHA Y ARREGLODEL UNIUDAD  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 09:15:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBEY TOLERA VIA ORAL  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 10:15:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITADE FAMILIAR ,MEDICO DE TURNO EXPLICA 

FAMILOIAR ESTADODELPACIENTE EL CUAL REFIERE ENTENDER 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 11:15:00 TÍTULO: CAMBIO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA CAMBIO DE SET + BURETROL + CATETER INTRA 22, SE 

CANALIZA PACIENTE  CON YELCO NUMERO 22 EN ANTEBRAZO DE MSD 

SIN COMPLICACIONES PREVIA ASEPCIA Y ANTISEPCIA Y SE DEJA 

LIQUIDPOS ORDENADOS PASANDO POR SET Y BURETROL 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 12:00:00 TÍTULO: VIAORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

{PACIENTE RECIBE Y TOLERA VIAORAL  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIENBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO 

SSN 500CC + 10 CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE 

LLAMADO DE ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, PAÑAL SE DEJAN 

BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO 

DEL ALCOHOL GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE 

SIN CAMBIO, SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y 

ULCERAS POR PRESION. 

QUEDA UNHA {LATA DE NEPRO EN LA HYABITACION DEL PACIENTE 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 01-03-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIS IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 

CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA 

ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS 

POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO DEL ALCOHOL 

GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE SIN CAMBIO, 

SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS 

POR PRESION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 01-03-16 16:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ESTABLE TRANQUILO SIN COMPLICACIONES , CON TIEMBRE 

A LA MANO SE ASITE AL LLAMDO 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 01-03-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO , CON DIAGNOSTICO DE 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA-NEFROPATIA LUPICA-LES-SINDROME 

ANEMICO,CON BUEN PARON RESPIRATORIO,MAHURCA SUBCLAVIO 

DERECHO Y ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SOLUCION 

SALINA NORMAL 500CC MAS 10CC DE POTASIO A 10CC/H, PENDIENTE 

CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE REALIZA PRESENTACION DEL 

PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE RECUERDAN DERECHOS Y 

DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA EDUCACION ACERCA DE LA 

CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 
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Auxiliar_Enfermeria MURCIA MORENO ZAIDA 

HORA: 02-03-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO , CON DIAGNOSTICO DE 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA-NEFROPATIA LUPICA-LES-SINDROME 

ANEMICO,CON BUEN PARON RESPIRATORIO,MAHURCA SUBCLAVIO 

DERECHO Y ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SOLUCION 

SALINA NORMAL 500CC MAS 10CC DE POTASIO A 10CC/H, PENDIENTE 

CONTINUAR MANEJO MEDICO. 

 

Auxiliar_Enfermeria MURCIA MORENO ZAIDA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 mg dia;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ARREGLO DE LA UNIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ARRIBHA PIOR SEGURIDAD LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

08:00 p. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

10:00 p. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. CON VENOPUNCION EN MIMEBRO SUPERIO DERECHO 

PERMEABLE SIN SIGNOS D E FLEBITIS 

LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

03:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. VASLORADO POR EL DC BARRERA LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 
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05:00 p. m. ACEPTANDO LA VIA ORAL. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. CONTROL SIGNOS VITALES. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ME PRESENTO AL PACIENTE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

05:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

10:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

03:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1896148 

YOLANDA MURCIA GAVILAN 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002444040 

  

Código Medicamento Cantidad 

22712017 Set de Infusion Estandar Ref: VLST01 (Fresenius) 1,00 

22712001 BURETROL EQUIPO. 1,00 

22512015 CATETER INTRAVENOSO No.22 G X 1 1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

Fecha de Registro: 02/marzo/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE   

 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 500CC+ 
10POTASIO A 10CC/H 

Endovenosa 60,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 131/86 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      TEMPERATURA 36,2 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

77 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 60,00      

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SENA Oral 30,00 ORINA Espontaneo 1,00 FRECUENCIA 
CARDIACA 

80 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TENSION ARTERIAL 141/88 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36,3 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN Endovenosa 50,00      

08:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,1 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

96 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

69 

      TENSION ARTERIAL 161/116 

12:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN 500CC+10CC DE 
POTASIO A 10CC /H 

Endovenosa 70,00      

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 136/98 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

72 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36,5 

TOTAL ADMINISTRADOS: 270,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 269,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:270,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SSN 500CC+10POTASIO A 10CC/H Endovenosa 60,00 

04:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 60,00 

05:15 p. m. 06:00 p. m. SENA Oral 30,00 

07:00 p. m. 12:00 a. m. SSN Endovenosa 50,00 

12:00 a. m. 07:00 a. m. SSN 500CC+10CC DE POTASIO A 10CC /H Endovenosa 70,00 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL: 1,00 

Hora  Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

05:00 p. m. ORINA  Espontaneo 1,00 
 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 131/86 
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08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 93 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36,2 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 77 

05:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 80 

05:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

05:00 p. m. TENSION ARTERIAL 141/88 

05:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

05:00 p. m. TEMPERATURA 36,3 

08:00 p. m. TEMPERATURA 36,1 

08:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO 96 

08:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

08:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA 69 

08:00 p. m. TENSION ARTERIAL 161/116 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL 136/98 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 72 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA 20 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 95 

04:00 a. m. TEMPERATURA 36,5 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 02-03-16 07:01:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON ALTO RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO DE FLEBITIS, A LTO RIESGO DE 

DESPLAZAMIENTO DE DISPOSITIVOS MEDICOS , DESPIERTO ALERTA 

ESTABLE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON 

CATETER MAHURKA SUCLAVIO DERCHO CUBIERTO , ABDOMEN BLANDO, 

PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SSN 500 CC + 10 

CC DE POTASIO A 10 CC/HORA POR BOMBA DE INFUSION, ELIMINANDO 

ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V 

LUPUS ERITEMATOSO , INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN 

HEMODIALISIS, PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA ,PENDIENTE DIALISIS 

AMBULATOTIA , SE REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE 

ENFERMERIA SE RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE 

MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE REALIZA TOMAY REGISTRO DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 08:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ASISITE BAÑO EN DUCHA Y ARREGLO DEL UNIDAD  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 09:15:00 TÍTULO: VIA ORAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

{PACIENTER RECIBE Y TOLERA VIA ORAL SIN COMPLICACIONES  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 10:15:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE RECIBE VISITA DE FAMILIAR ,MEDICO DE TURNO EXOPLICA 

HAFAMILIAR ESTADODEL PACIENTE EL CUAL REFIERE ENTENDER 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 11:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ENTREGA   HOJA VERDE   EN FRESENIUS    A KATERIN  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 11:30:00 TÍTULO: TRASLADO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 
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CAMILLERO DE TURNO TRASLADA PACIENTE EN SILLA 

CONCIENTE ,ALERTA ,OREINTADA EN ACEPTABLES CONDIONE 

SGENEERALES A HEMIDIALISIS SIN COMPLICACAIONES 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

NO ENTREGO PACIENTE EN UNIDADA POR ENCONETRSE EN 

HEMODIALISIS 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 02-03-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE EN TERAPI A DIALITICA  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 02-03-16 17:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

INGRESA PACIENTE D E DIALISI EN COMPAÑIA DE L A MAMA, ME 

INFORMA QUE DESDE LA MAÑANA PRESENTA UN RAS EN MIEMBROS 

SUPERIORES , SE ISTALA EN UNIDAD EN CAMA SE CONTINUAN 

LIQUIDOS , SE  DEJA COMODO ,  CON TROL SIGNOS VITALE S , 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 02-03-16 17:15:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ACEPTA LA VIA ORAL.  

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 02-03-16 18:59:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIS IZQUIERDA PASANDO SSN 500CC + 10 

CC DE POTASIO A 10CC/H, SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA 

ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS 

POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE E XPLICA EL USO DEL ALCOHOL 

GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS BASURAS, PACIENTE SIN CAMBIO, 

SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS 

POR PRESION. 

PENDIENTE DEFIRNIR CON LA EPS , DIALISIS 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 02-03-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN HABITACION 320 EN CAMA CON BARANDAS 

ELEVAFAS TIMBRE CERCA PARA LLAMADO A ENFERMERIA, IDENTIFICADO 

CON ALTO RIESGO DE CAIDA,ALTO RIESGO DE FLEBITIS, A LTO RIESGO DE 

DESPLAZAMIENTO DE DISPOSITIVOS MEDICOS , DESPIERTO ALERTA 

ESTABLE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS GLASGOW 15/15 , CON 

CATETER MAHURKA SUCLAVIO DERECHO CUBIERTO , ABDOMEN BLANDO, 

PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN INFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO PASANDO SSN 500 CC + 10 

CC DE POTASIO A 10 CC/HORA POR BOMBA DE INFUSION, ELIMINANDO 

ESPONTANEO, CON DIAGNOSTICO DE NEFROPATIA LUPICA ESTADIO V 

LUPUS ERITEMATOSO INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN HEMODIALISIS, 

PACIENTE TESTIGO DE JEHOVA ,PENDIENTE DIALISIS AMBULATOTIA , SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA SE RECUERDAN 

DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE MANEJO ADECUADO DE RESIDUOS 

EN RESPECTIVAS CANECAS 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 02-03-16 20:00:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y CONTROL DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 02-03-16 21:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE ACOSTADO ESTABLE  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 02-03-16 23:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ADMINISTRAN MEDICAMENTOS POR LA JEFE DEL SERVICIO  
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Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 03-03-16 01:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE OBSERVA PACIENTE DORMIDO ESTABLE  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 03-03-16 03:00:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

PACIENTE DORMIDO ESTABLE NO PRESENTA CAMBIOS SIGNIFICATIVOS  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 03-03-16 04:30:00 TÍTULO: RONDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE ASISTRE PACIENTE CON ELI PATO ELIMINA ESPONTANEO  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 03-03-16 05:15:00 TÍTULO: SIGNOS VITALES IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

TOMA Y CONTROL DE SIGNOS VITALES  

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

HORA: 03-03-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO EN REGULAR ESTADO GENERAL, CON 

DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS-LESION HEPATICA EN 

ESTUDIO-HIPOCALEMIA EN CORRECION-LESION RENAL AGUDA CON 

SOSTENIMIENTO DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2LXMIN,ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI FLEBITIS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO LACTATO DE RINGER A 80CC/H 

Y DEXTROSA AL 10% A 10CC/H,EDEMA EN MIEMBROS INFERIORES,CON 

PAÑALITIS,PAÑAL CON PIEL INTEGRA Y PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTA 

CON GASA VASELINADA Y ACOMPAÑANTE PERMANENTE, PENDIENTE 

CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE REALIZA PRESENTACION DEL 

PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE RECUERDAN DERECHOS Y 

DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA EDUCACION ACERCA DE LA 

CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria MEDINA PINZON CLAUDIA YOLIMA 

VALORACIÓN NEUROLÓGICA 

Hora 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 09 08 07 06 05 04 03 02 01 00  

Apertura de Ojos 

 4 Espontanea                         

3 A La Voz                         

2 Al Dolor                         

1 Ninguna                         

Respuesta Verbal 

 5 Orientada                         

4 Confusa 
                        

3 Inapropiada 
                        

2 Incomprensible                         

1 Ninguna                         

Respuesta Motora 

 6 Obedece Ordenes                         

5 Localiza Dolor                         

4 Responde al Dolor                         

3 Flexión                         

2 Extensión 
                        

1 Flacido                         

Glasgow 

 Glasgow 15/15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Vision 
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 Pupila Derecha  

 Tamaño                         

Reaccion                         

 Pupila Izquierda 

 Tamaño                         

Reaccion                         

Fuerza Muscular 

 MMSS 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

 MMII 

 Normal                         

Debil                         

Ausente                         

Estado Mental 

 Alerta                         

Somnoliento                         

Estupor                         

Coma                         

Reflejos 

 Normales                         

Aumentados                         

Disminuidos                         

Babynsky                         

Respiracion 

 Normales                         

Cheyne Stoke                         

Kussmaul                         

Biot                         

Apneustica                         

Paro Respiratorio                         

Asistencia Respiratori                         

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

12:00 a. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

12:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLA;40 mg dia;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:00 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 mg en la 

mañana;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 

1 

Oral Se_Realizo 
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08:00 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 MG VO CADA 

DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300 MG CADA 12 HORAS;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 p. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 

Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. ARREGLO DE LA IUNIDAD LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. VISITA DE FAMILIARES. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO SSN A 20CC LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. VALORADO POR EL DR BARRERA. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. ACEPTA LA VIA ORAL LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. CONTROL SIGNOS VITALES LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ME PRESENTO AL PACINETE LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 
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Ingreso: 1151593 

 
 

BALANCE DE ENFERMERÍA  

 

CONTROL DE INGESTA  
 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 mg vo 

cada 12 horas;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;UNA CADA DIA;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300 MG CADA 12 HORAS;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

12:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

06:00 a. m. 11114030:OMEPRAZOL 40 MG POLVO PARA INYECCION 

AMPOLLA;40 mg dia;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Endovenosa Se_Realizo 

No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA 

Fecha de Registro: 03/marzo/2016 Área de Servicio: HO-301 - HOSPITALIZACIÓN GENERAL 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 03/marzo/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES 

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 120,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 DESAYUNO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 140/92 

      TENSION ARTERIAL 
MEDIA 

103 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

98 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      TEMPERATURA 36,5 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

12:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 ALMUERZO Oral 300,00    TENSION ARTERIAL 132/52 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

19 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

95 

      TEMPERATURA 36,9 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

94 

01:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 120,00      

02:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TEMPERATURA 36,9 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

81 

      TENSION ARTERIAL 145/100 

04:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

    ORINA Espontaneo 1,00   

05:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SENA Oral 300,00      

06:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

94 

      TENSION ARTERIAL 145/99 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

86 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      TEMPERATURA 36,9 

07:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SOLUCION SALINA 
NORMAL 

Endovenosa 120,00      

09:00 p. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       SATURACION DE 
OXIGENO 

92 

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

71 

      TENSION ARTERIAL 110/59 

04:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

       TENSION ARTERIAL 124/75 

 
 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.260,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 1.259,00 
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       FRECUENCIA 
CARDIACA 

75  

      FRECUENCIA 
RESPIRATORIA 

20 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

93 

TOTAL ADMINISTRADOS: 1.260,00 TOTAL ELIMINADOS: 1,00 BALANCE: 1.259,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:1.260,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 

 
LÍQUIDOS ELIMINADOS TOTAL:1,00 

Hora Tipo Líquido Vía Eliminación Cantidad 

04:00 p. m. ORINA Espontaneo 1,00 

    

    

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL  140/92 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL MEDIA  103 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  98 

08:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

08:00 a. m. TEMPERATURA  36,5 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

12:00 p. m. TENSION ARTERIAL  132/52 

12:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  19 

12:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  95 

12:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

12:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  94 

02:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

02:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  93 

02:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

02:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  81 

02:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/100 

06:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  94 

06:00 p. m. TENSION ARTERIAL  145/99 

06:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  86 

06:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

06:00 p. m. TEMPERATURA  36,9 

09:00 p. m. SATURACION DE OXIGENO  92 

09:00 p. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

09:00 p. m. FRECUENCIA CARDIACA  71 

09:00 p. m. TENSION ARTERIAL  110/59 

04:00 a. m. TENSION ARTERIAL  124/75 

04:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA  75 

04:00 a. m. FRECUENCIA RESPIRATORIA  20 

04:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO  93 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 03-03-16 07:01:00 TÍTULO: RECIBO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

 

07:00 a. m. 01:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 120,00 

08:00 a. m. 08:30 a. m. DESAYUNO Oral 300,00 

12:30 p. m. 12:45 p. m. ALMUERZO Oral 300,00 

01:00 p. m. 07:00 p. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 120,00 

05:00 p. m. 06:00 p. m. SENA Oral 300,00 

07:00 p. m. 07:00 a. m. SOLUCION SALINA NORMAL Endovenosa 120,00 
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RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO EN REGULAR ESTADO GENERAL, CON 

DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS-LESION HEPATICA EN 

ESTUDIO-HIPOCALEMIA EN CORRECION-LESION RENAL AGUDA CON 

SOSTENIMIENTO DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2LXMIN,ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI FLEBITIS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO LACTATO DE RINGER A 80CC/H 

Y DEXTROSA AL 10% A 10CC/H,EDEMA EN MIEMBROS INFERIORES,CON 

PAÑALITIS,PAÑAL CON PIEL INTEGRA Y PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTA 

CON GASA VASELINADA Y ACOMPAÑANTE PERMANENTE, PENDIENTE 

CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE REALIZA PRESENTACION DEL 

PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE RECUERDAN DERECHOS Y 

DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA EDUCACION ACERCA DE LA 

CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realzia control de singos vitales con cifras tencionales normales  

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 08:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

acepta y tolera via oral sin complicaciones  

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 10:00:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

realzia baño en ducha sin complciaciones, arreglo de unidad  

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 12:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realzia control de signos vitales con cifras tencionales normales  

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 12:30:00 TÍTULO: DIETA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

acepta y tolera via oral sin complicaciones  

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 13:00:00 TÍTULO: ENTREGO TURNO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO EN REGULAR ESTADO GENERAL, CON 

DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS-LESION HEPATICA EN 

ESTUDIO-HIPOCALEMIA EN CORRECION-LESION RENAL AGUDA CON 

SOSTENIMIENTO DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 2LXMIN,ACCESO 

VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI FLEBITIS EN 

MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO LACTATO DE RINGER A 80CC/H 

Y DEXTROSA AL 10% A 10CC/H,EDEMA EN MIEMBROS INFERIORES,CON 

PAÑALITIS,PAÑAL CON PIEL INTEGRA Y PROMINENCIAS OSEAS CUBIERTA 

CON GASA VASELINADA Y ACOMPAÑANTE PERMANENTE, PENDIENTE 

CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE REALIZA PRESENTACION DEL 

PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE RECUERDAN DERECHOS Y 

DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA EDUCACION ACERCA DE LA 

CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria RINCON POSADA JESSIKA CAROLINA 

HORA: 03-03-16 13:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIS IZQUIERDA PASANDO SSN A A 10CC/H, 

SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE 

CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE 

E XPLICA EL USO DEL ALCOHOL GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS 

BASURAS, PACIENTE SIN CAMBIO, SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO 

RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS POR PRESION. 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 03-03-16 14:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

SE TOMAN SIGNOS VITLAE S , FAMILIAR LLEG A D E LA EPS , DONDE 

AUCTORISAN LA S DIALISIS SE INFORMA AL DR BARRERA QUIEN 

EXPLICA LAS  CONDUCTAS A SEGUIR 

 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 03-03-16 18:59:00 TÍTULO: QUEDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

QUEDA PACIENTE EN CAMA DESPIERTO, ALERTA, CONCIENTE, 

ORIENTADO, CON DX. LUPUS IRC. EN HEMODIALISIS, PACIENTE CON VENA 

PERIFERICA PERMEABLE EN MIS IZQUIERDA PASANDO SSN A A 10CC/H, 

SE DAN INDICACIONES DE LLAMADOA ENFERMERIA Y SE DEJA TIMBRE 

CERCA, SE D EJAN BARANDAS ELEVADAS POR ALTO RIESGO DE CAIDA, SE 

E XPLICA EL USO DEL ALCOHOL GILCERINADO Y EL A MANEJO DE LAS 

BASURAS, PACIENTE SIN CAMBIO, SE IDENTIFICA PACIENTE CON ALTO 

RIESGO DE CAIDAS Y ULCERAS POR PRESION. 

PENDIENTE TRAMITES DE TERAPIAS DIALITICAS POR UROLOGIA 

PENDIENTE SALIDA 

Auxiliar_Enfermeria GARCIA FRANCO LUZ AMANDA 

HORA: 03-03-16 19:00:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO , CON DIAGNOSTICO DE 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA-NEFROPATIA LUPICA-LES-SINDROME 

ANEMICO,CON BUEN PARON RESPIRATORIO,MAHURCA SUBCLAVIO 

DERECHO Y ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/H, PENDIENTE CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE 

RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA 

EDUCACION ACERCA DE LA CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS 

SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria MURCIA MORENO ZAIDA 

HORA: 04-03-16 07:00:00 TÍTULO: ENTREGO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

EBNTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO , CON DIAGNOSTICO DE 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA-NEFROPATIA LUPICA-LES-SINDROME 

ANEMICO,CON BUEN PARON RESPIRATORIO,MAHURCA SUBCLAVIO 

DERECHO Y ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/H, PENDIENTE CONTINUAR MANEJO MEDICO 

 

Auxiliar_Enfermeria MURCIA MORENO ZAIDA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

08:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez Oral Se_Realizo 
 correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1   

08:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:30 a. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;UNA 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:30 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:30 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 MG VO EN LA 

MAÑANA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 MG VO 

CADA 12 HORAS;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300 MG CADA 12 HORAS;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

04:00 p. m. 11111010:ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA 

INYECCION AMPOLLA;2000U SC CADA 48 H;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Subcutaneo Se_Realizo 
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06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

06:00 p. m. 11108006:PREDNISOLONA 5 MG TABLETA;15 mg en la 

tarde;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

06:00 p. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2mg cada 8 horas;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 

 
Tipo de Actividad: HG_Arreglo_Unidad 

Hora Observación Responsable 

04:00 p. m. ARREGLO DE LA UNIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AD_Visita_Familiar 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. VISITA DE FAMILIARES. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: MS_Cama_Barandas 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ARRIBA POR SEGURIDAD. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

08:00 p. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

10:00 p. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AV_Vena_Pariferica 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. MIEMBRO SUPERIO DERECHO PASANDO SSN 20CC LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

09:00 p. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

03:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m.  ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: RN_Valoracion_Especialista 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. VALORADO POR ELD R BARRERA. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Dieta 

Hora Observación Responsable 

05:00 p. m. ACEPTA LA VIA ORAL LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: OA_Control_Signos_Vitales 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. TOMA D E SIGNOS VITALE S . LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: OA_Presentacion_Pacientes 

Hora Observación Responsable 

02:00 p. m. ME PRESENTO A LOS FAMILIARES,. LUZ AMANDA GARCIA FRANCO 

Tipo de Actividad: AD_Sueño 

Hora Observación Responsable 

11:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: MS_Timbre 

Hora Observación Responsable 

08:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

10:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA 
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No Historia Clínica: 1030578591 Nombre Paciente: JOSE MIGUEL GALLARDO TRASLAVIÑA Ingreso: 1151593 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

02:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

04:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

Tipo de Actividad: AV_Cateter_Mahurca 

Hora Observación Responsable 

09:00 p. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

12:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

03:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

06:00 a. m. ZAIDA MURCIA MORENO 

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS 

Nº Solcititud: 

Responsable: 

1897217 

EDNA KATHERINE PATIÑO CE 

Estado: Confirmado Nº Suministro: 00000002448256 

LY  

Código Medicamento Cantidad 

22512014 CATETER INTRAVENOSO No.20 G X 1 1/4 1,00 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

282064 

MONICA CHEYNE GALEANO 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000192120 

  

Código Medicamento Cantidad 

11115007 Alimento para propositos medicos especiales de pacientes con enfermedad renal lata 237 

mL (NEPRO BP) CM141001 

1,00 
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BALANCE DE ENFERMERÍA 

Fecha de Registro: 04/marzo/2016 Área de Servicio: HO-337 - TERCERO NORTE 
 

HORA LÍQUIDOS ADMINISTRADOS LÍQUIDOS ELIMINADOS SIGNOS VITALES  

07:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00      

08:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00    TEMPERATURA 36,2 

      SATURACION DE 
OXIGENO 

97 

      FRECUENCIA 
CARDIACA 

83 

      TENSION ARTERIAL 142/92 

09:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00      

10:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00      

11:00 a. m. Líquido Vía Cantidad Líquido Vía Cantidad Signo Valor 

 SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00      

TOTAL ADMINISTRADOS: 50,00 TOTAL ELIMINADOS: 0,00 BALANCE: 50,00 

LÍQUIDOS ADMINISTRADOS TOTAL:50,00 

Hora Inicial Hora Final Líquido Vía Administración Cantidad 

 

 

 

 

 
SIGNOS VITALES 

Hora Signo Vital Valor 

08:00 a. m. TEMPERATURA 36,2 

08:00 a. m. SATURACION DE OXIGENO 97 

08:00 a. m. FRECUENCIA CARDIACA 83 

08:00 a. m. TENSION ARTERIAL 142/92 
 

NOTAS DE ENFERMERÍA 

HORA: 04-03-16 07:15:00 TÍTULO: RECIBO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD EN CAMA CON BARANDAS ALTAS Y 

TIMBRE A LA MANO IDENTIFICADO CON RIESGO DE CAIDA,PACIENTE 

CONCIENTE ALERTA Y ORIENTADO , CON DIAGNOSTICO DE 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA-NEFROPATIA LUPICA-LES-SINDROME 

ANEMICO,CON BUEN PARON RESPIRATORIO,MAHURCA SUBCLAVIO 

DERECHO Y ACCESO VENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE IFILTRACION NI 

FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PASANDO SOLUCION SALINA 

NORMAL A 10CC/H, PENDIENTE CONTINUAR MANEJO MEDICO, SE 

REALIZA PRESENTACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE TURNO Y SE 

RECUERDAN DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES,SE BRINDA 

EDUCACION ACERCA DE LA CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS Y LAS 

SALIDAS DE EMERGENCIA. 

 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 04-03-16 08:00:00 TÍTULO: SIGNOS IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se realiza tomay registro de signos vitales  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 04-03-16 08:30:00 TÍTULO: BAÑO IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente refiere   le ban a dar salida   rechaza baño  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 04-03-16 09:15:00 TÍTULO: VIAO RAL IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente recibey tolera viaoral sin complicaciones  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 04-03-16 10:00:00 TÍTULO: VISITA IMPORTANCIA: Ninguna 

07:00 a. m. 08:00 a. m. SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00 

08:00 a. m. 09:00 a. m. SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00 

09:00 a. m. 10:00 a. m. SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00 

10:00 a. m. 11:00 a. m. SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00 

11:00 a. m. 12:00 p. m. SSN A 10CC/H Endovenosa 10,00 
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SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

paciente recibe visita de familiar ,medico d e turno explica familiar estado del 

paciente el cual refiere entender 
 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 04-03-16 11:00:00 TÍTULO: NOTA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

se direciona     a facturacion para tramites de salida  

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

HORA: 04-03-16 12:00:00 TÍTULO: SALIDA IMPORTANCIA: Ninguna 

SUBJETIVO-OBJETIVO ANÁLISIS-PLAN 

familiar presenta paz y salvo el     cual es sellado por jefe de turno , se retira 

abseso venoso y sale paciente en bunas condiones generales en compañia de familiar 
 

Auxiliar_Enfermeria ACOSTA HERRERA GINNA MARCELA 

CONTROL DE INGESTA 

Hora Descripción Vía Ingesta Estado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

08:15 a. m. 11118034:Metoprolol Tartrato 50 mg Tableta;25 cada 8 horas;Aplicados los Oral Se_Realizo 

diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:15 a. m. 11118001:ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA;100 MG VOOral Se_Realizo 

CADA DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:15 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2 MG VO CADA 8 HORAS;Aplicados 

los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:15 a. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 MG VO 

CADA 12 HORAS;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

08:15 a. m. 11108007:PREDNISONA 50 MG TABLETA;50 MG VO EN LA 

MAÑANA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad 

Aplicada: 1 

08:15 a. m. 11111001:ACIDO FOLICO 1 MG TABLETA;1 MG VO CADA 

DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

08:15 a. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300 MG CADA 12 HORAS;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
 
Oral Se_Realizo 

 
Oral Se_Realizo 

 

DEVOLUCIÓN DE MEDICAMENTOS 

Nº Devolución: 

Responsable: 

282160 

NATALY ANDREA SANCHEZ 

Estado: Confirmado Nº Devolución Inv: 00000000192352 

GARCIA  

Código Medicamento Cantidad 

11111010 ERITROPOYETINA 2000 UI / 1 ML POLVO PARA INYECCION AMPOLLA 1,00 

11118001 ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA 1,00 

11118034 metoPROlol Tartrato 50 mg Tableta 1,00 

11118044 Prazosina 1 mg Tableta 3,00 

11118038 niFEDIpino 30 mg Capsula de liberacion prolongada 2,00 

11108006 predniSOLOna 5 MG TABLETA 1,00 

11108007 predniSONA 50 MG TABLETA 1,00 

11111001 Acido foLIco 1 MG tableta 1,00 

11111016 HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO ANHIDRO GRAGEA 2,00 

11118066 Atorvastatina x 40 mg Tableta 1,00 

 

08:00 p. m. 11118066:Atorvastatina x 40 mg Tableta;TOMAR UNA TABLETA CADA 

DIA;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

08:00 p. m. 11111016:HIERRO FERROSO 300 MG DE SULFATO FERROSO 

ANHIDRO GRAGEA;300 MG CADA 12 HORAS;Aplicados los diez 

correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

10:00 p. m. 11118038:Nifedipino 30 mg Capsula de liberacion prolongada;30 MG VO 

CADA 12 HORAS;Aplicados los diez correctos;Cantidad aplicada: 

Cantidad Aplicada: 1 

Oral Se_Realizo 

02:00 a. m. 11118044:Prazosina 1 mg Tableta;2 MG VO CADA 8 HORAS;Aplicados 

los diez correctos;Cantidad aplicada: Cantidad Aplicada: 2 
Endovenosa Se_Realizo 

 
















