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.Doctora

MARLENY PARRA ESTEPA

Juez Segunda Promiscuo Municipal
Monterrey, Casanare

REF: Proceso ejecutivo de minima cuantia

CUADERNO DE MEDIDAS CAUTELARES

RECURSO CONTRA AUTO DE MEDIDAS CAUTELARES

RAD. 2022-00081

DEMANDANTE: MICROACTIVOS S.A.S.

DEMANDADO: ROSALBINA DAZA AVILA Y YUVER ZAMORA ALVAREZ

YUVER ZAMORA ALVAREZ, mayor de edad, identificado con cedula de ciudadania
namero 80.387.367, actuando en nombre propio, me dirijo a su despacho en aras de
presentar RECURSO DE REPOSICION Y EN SUBSIDIO DE APELACION, contra el
auto de fecha 04 de agosto de 2022, mediante el cual se decreté la orden de
embargo de cuentas de las que fuere titular.

Agradezco su amable atencion,

YUVER ZAMORA ALVAREZ
C.C. 80.387.367"
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Doctora

MARLENY PARRA ESTEPA

Juez Segunda Promiscuo Municipal
Monterrey, Casanare

REF: Proceso ejecutivo de minima cuantia

CUADERNO DE MEDIDAS CAUTELARES

RECURSO CONTRA AUTO DE MEDIDAS CAUTELARES

RAD. 2022-00081

DEMANDANTE: MICROACTIVOS S.A.S.

DEMANDADO: ROSALBINA DAZA AVILA Y YUVER ZAMORA ALVAREZ ’

YUVER ZAMORA ALVAREZ, mayor de edad, identificado con cedula de ciudadania numero
80.387.367, actuando en nombre propio, me dirijo a su despacho en aras de presentar RECURSO
DE REPOSICION Y EN SUBSIDIO DE APELACION, contra el auto de fecha 04 de agosto de
2022, mediante el cual se decreto la orden de embargo de cuentas de las que fuere titular.

Lo anterior, de conformidad con lo normado en los articulos 318 y siguientes del C.G.P. y de
acuerdo con las siguientes consideraciones:

En primera medida, es de indicar, que si bien el auto de fecha 04 de agosto de 2022, no fue objeto
de recursos en su momento, hasta el pasado 07 de octubre de 2022, fui notificado del mismo, por
lo que los términos para interponer los correspondientes recursos empezaron a correr desde el
pasado viernes.

A través del mencionado auto, se ordend lo siguiente:

PRIMERO: DECRETAR el embargo y retencion de los dineros que posea los demandados
ROSALBINA DAZA AVILA C.C 24.1231.100 y YUVER ZAMORA ALVAREZ C.C
80.387.367, en cuentas corrientes o de aharro que se senalan en la solicitud, expidanse
los oficios a dichas entidades bancarias.

Sin embargo, esta orden y el embargo de mis cuentas, va en contravia de mis derechos al salario
minimo, al trabajo y a la vida digna, legaimente regulados por nuestra honorable Constitucion
Nacional y contemplados como Derechos Fundamentales, que en ninguna medida pueden ser
vulnerados por ninguna autoridad judicial, administrativa, ejecutiva o entidades de caracter
privado o particular.

Y es de sefalar, que actualmente me encuentro incapacitado medicamente, en virtud a la pérdida
de un rifidn, que me ha tenido con asistencia médica aproximadamente desde el mes de julio del
presente afio, por lo que no he logrado seguir laborando y el dinero que recibo en mi cuenta de
ahorros, corresponde al pago de mis incapacidades que paga la EPS correspondiente, dinero con
el cual sostengo a mi familia y los gastos por mi enfermedad.

Aunado a lo anterior, el auto en mencion va en contravia de lo normado en los incisos 2 y 6 del
articulo 594 del C.G.P., concordantes con lo regulado en el Decreto 564 de 1996 y Circular 59 del
6 de octubre de 2021 proferida por la Superintendencia Financiera de Colombia, pues la medida
cautelar de embargo y retencion de dineros que se encuentre en cuentas de ahorro, va en contra
de lo ordenado en el articulo 594 del C.G.P., puesto que la orden es sobre bienes inembargables,
tal como lo establece el inciso segundo del mencionado articulo, que a su letra reza:

2. Los depdésitos de ahorro constituidos en los establecimientos de credito, en e/ monto
sefialado por la autoridad competente, salvo para el pago de créditos alimentarios.

Asi las cosas, al decretar el embargo de cualquier cuenta de ahorro de la cual sea titular, va en
contravia de lo normado el Cédigo General del Proceso y en contra del derecho al debido proceso,
al minimo vital, al salario minimo, al trabajo y a la vida digna, consagrados en la Constitucion
Politica de Colombia.



Por otro lado, es de indicar, que el monto sefalado por el referido articulo, es regulado por el
Decreto 564 de 1996 y actualmente la Circular 59 del 6 de octubre de 2021 proferida por la
Superintendencia Financiera de Colombia, ésta ultima es aquella autoridad competente a la que
se refiere el C.G.P., la cual ha establecido que el monto de inembargabilidad corresponde al
siguiente:

1. El de inembargabilidad de las-sumas depositadas en la seccion de ahorros y en
depdsitos a los que se refiere el articulo 2.1.15.1.1. del Decreto 2555 de 2010, hasta
treinta y nueve millones novecientos setenta y siete mil quinientos setenta y ocho pesos
($39,977,578) moneda corriente.

De tal manera, que teniendo en cuenta lo anterior, el auto proferido por su despacho va en
contravia del mismo C.G.P. y de la Constitucion Nacional, pues no aclara que en caso de
encontrar cuentas de ahorro los montos que pueden ser retenidos en virtud al embargo, deben
ser aquellos que superen la suma de treinta y nueve millones novecientos setenta y siete mil
quinientos setenta y ocho pesos ($39,977,578) moneda corriente, por lo que en su lugar ruego al
despacho reponer y revocar el mencionado auto y agregar la disposicién aludida con anterioridad,
para evitar perjuicios irremediables al ejecutado.

El auto proferido también contravia el numeral 6 del articulo 594 del C.G.P., pues en caso de
encontrar cuentas del ejecutado donde reciba su némina y se retenga todo su salario, vulneraria
el debido proceso, pues estaria reteniendo mas del monto autorizado por la legislacion laboral, el
cual es el establecido en el articulo 155 del C.S.T. y de la S.S., que autoriza el embargo de hasta
la quinta parte que exceda el salario minimo legal mensual vigente.

Al retener todos los montos que se encuentren en mis cuentas de ahorro, no tendré como subsistir
y se afectaria mis derechos al minimo vital, salario minimo, al trabajo y a la vida digna, aunado a
que soy padre cabeza de familia, pues tengo bajo mi cuidado y custodia econémica el sustento
de dos hijos propios y uno de mi compariera permanentes, de 12, 17 y 22 afos, quienes se
encuentran estudiando , ademas, del sustento de mi pareja, quienes se verian afectados
directamente por la decision proferida por su despacho, pues los cuatro dependen
econémicamente de mi salario.

Como quiera que tengo bajo sustento econdmico a toda mi familia, soy el responsable de los
gastos de servicios publicos, mercado, alimentacién, ropa, educacioén, medicina y demas otros
gastos esenciales para el desarrollo integral de mis hijos y familia, que corresponden no solo al
minimo vital del demandado, sino ademas al de mis hijos y companera permanente, por lo que se
verian afectados con la decision proferida por su despacho.

Es de indicar, su seforia, que los derechos de los nifios, nifias y adolescentes prevalecen sobre
los derechos de los demas y al retener los dineros en su totalidad que tengo en mis cuentas de
ahorro, afectaria en primera medida estos derechos.

De tal manera, que, al retener todos los montos en cualesquiera cuentas solicitadas por la parte
ejecutada, se esta en contravia del debido proceso, el derecho del trabajo, el minimo vital y los
derechos de dos menores de edad, que deben ser protegidos por el Estado, la sociedad y la
familia.

Es de agregar, que por mi estado de salud me encuentro en incapacidad laboral, por lo que el
decreto de esta medida cautelar, también afecta mi estabilidad laboral reforzada.

Asi las cosas, le ruego a su serioria reponer el auto proferido de fecha 04 de agosto de 2022 y
aclarar que el monto embargado debe sujetarse a lo autorizado por la Circular 59 del 6 de octubre
de 2021 proferida por la Superintendencia Financiera de Colombia, aclarando que Unicamente
seran embargables los montos que superen la suma de treinta y nueve millones novecientos
setenta y siete mil quinientos setenta y ocho pesos ($39,977,578) moneda corriente de aquellas
cuentas de ahorros de las que sea titular el demandado y en caso de no reponerlo, remitirio al
juez de segunda instancia con el fin que este ultimo revoque la decision tomada por su despacho.



Del mismo modo le solicito que en los oficios que se remitan a las entidades bancarias, se adicione
o0 en caso de que ya hayan sido enviados, se remitan nuevos oficios con lo ordenado en la circular
59 del 6 de octubre de 2021.

Finalmente, solicito que de acuerdo con lo establecido en el articulo 151 del C.G.P., me permito
manifestar bajo la gravedad de juramento que no cuento con los recursos suficientes para
contratar los servicios de un abogado, ni pagar las costas y agencias en derecho que se generen
a raiz del presente proceso, por cuanto soy padre cabeza de familia y tengo a mi cargo a mi hijos,
quienes dependen economicamente de mi, por lo que solicito comedidamente que se de
aplicacién al amparo de pobreza contemplado en el mencionado articulo y subsiguientes.

PRUEBAS

Registro civil de nacimiento de mis hijos.

Registro civil de nacimiento de la hija de mi compariera permanente.
Historia clinica completa de mi actual estado de salud.

Certificado del SISBEN.

PRI

Agradezco su amable atencién y pronta respuesta,

YUVER ZAMORA ALVAREZ
C.C. 80.387.367



Nro. documento CC

80387367

Fecha Nacimiento 18/03/1980

Direccion

- ANAMNESIS

VEREDA BELLAVISTA

CENTRO MEDICO 24 HORAS

Paciente ZAMORA ALVAREZ YUVER

Edad
Celular
Fecha de Atencion

MOTIVO CONSULTA / ENFERMEDAD ACTUAL
" SIGO ENFERMO " / BAJO ESTRICTAS MEDIDAS DE PREVENCION CONTRA EL COVID 19, SE ATIENDE AL PACIENTE CON UTILIZACION DE ELEMENTOS DE

BIOSEGURIDAD Y ESTRICTOS PROTOCOLOS INDICADOS POR LA OMS Y MINISTERIO DE SALUD COLOMBIA. SE EXPLICA AL PACIENTE, ENTIENDEN Y ACEPTAN
LA ATENCION. PACIENTE CON CUADRO CRONICO DE DOLOR EN LA ESPALDA Y CIN" URA PROGRESIVO CON LIMITACION FUNCIONAL SECUNDARIA. REPORTE
DE RADIOGRAFIA DE CADERAS COMPARATIVAS Y DE COLUMNA LUMBAR AP Y LATERAL OCEY 5/11/21: NORMAL, MUESTRA ESPASMOS MUSCULARES, RESTO
DEL TRAZADO NORMAL. REFIERE PRESENTAR SINTOMAS PROSTATICOS OCASIC! 5LES.

REVISION POR SISTEMAS
Org los sentidos:NIEGA | Neurologico:NIEGA | CardiopulmonarNIEGA | Psiquiatrico:NIEGA | Digestivo:NIEGA | Genitourinario:NIEGA | Dermatologico:NIEGA | Ginecologico:NA |

Ostecarticular:NIEGA | Obstétrico:NA

ANTECEDENTES '
Familiares:NIEGA | Patologicos:NIEGA | Farmacologicos NIEGA | Traumatologicos:FRACTURA DE COSTILLAS | Quinirgicos:HERNIORRAFIA UMBILICAL | Téxico-

Alergicos:NIEGA | De ia infancia:NIEGA | Menarquia: | Ciclo: | F.UR: | F.UP: | F.U.C: | Res Uit Citologia: | GPCAMV: | Planificacion:

/

/ /
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42 Afos
3204341715

11/05/2022 16:23:11
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CENTRO/ \ EDICO Q24 HORAS
S IFS & et
Sexo M

Eps NUEVA EPS
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.- EXAMEN FISICO
(fondiciones Generales ACEPTABLES

35 . Ta 12080 Mm/Hg  Fc 75 xMin  Fr 20 xMin  Imc294 Peso 88 Kg  Talla173 cms

Cabeza:NORMOCEFALO | Cara:FACIES NORMALES | Ojos:CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS. | Boca:MUCOSA ORAL HUMEDA ROSADA, | Cugllo:NO MASAS, NO
MEGALIAS. | ORL:AMIGDALAS NORMOCROMICAS | Cardiopulmonar:RsCs RITMICOS, NO SOPLOS. CsPs LIMPIOS NO AGREGADOS, NO SDR, | Torax:SIMETRICOS
SIN LESIONES NI DEFORMIDADES | Abdomen:BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROS0, NO MASAS, NO MEGALIAS, NO SIGNOS IRRITACION PERITONEAL |
Extremidades:PULSOS POSITIVOS NO EDEMAS BUENA PERFUSION DISTAL NO SIGNOS TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA ARCOS DE MOVIMIENTO NORMALES.
LASEGUE NEGATIVO. | Piel:SIN LESIONES EVIDENTES | Genitourinario:SIN ALTERACIONES EVIDENTES | Neurolégico:CONSCIENTE ALERTA ORIENTADO.

ANALISIS:

- PARACLINICOS - DIAGNOSTICO
LUMBAGO NO ESPECIFICADO | CALCULO URINARIO NO
ESPECIFICADO | INFECCION DE VIAS URINARIAS. SITIO NO
ESPECIFICADO |

- PLAN DE MANTENIMIENTO DE LA SALUD
Tamizaje NO
Inmunorpofilaxis NO
Quimioprofilaxis NO
Consejeria NO
Enfoque de riesgoNO
- TRATAMIENTO / PLAN
SS ECOGRAFIA RENAL Y DE VIAS URINARIAS.
SS PARCIAL DE ORINA , ANTIGENO PROSTATICO.
SE FORMULA ANALGESICOS.

SE DAN INSTRUCCIONES SCBRE LAVADO DE MANOS CADA 3 HORAS, USO ADECUADO DEL TAPABOCAS, CUIDADOS AL TOSER Y/O ESTORNUDAR,
DISTANCIAMIENTO FISICO, QUEDARSE EN CASA, CUMPLIR CON LAS RECOMENDACIONES DADAS POR EL GOBIERNO NACIONAL, DEPARTAMENTAL Y

MUNICIPAL. .
CONSULTAR SI PRESENTA SINTOMAS COVID 19: FIEBRE, TOS, CANSANCIO, PERDIDA DEL GUSTO O DEL OLFATO, DOLOR DE GARGANTA, DOLOR DE CABEZA,
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Fecha de Impresion: ~ 11/05/2022 16:24:29 RM/TP 8526510412
Impreso por : Soluciones Tecnoldgicas - solutec.sistemas@gmail.com

" La tiutona clinica no lleva firma y sello teniendo en cuenta el Art. 18 de la Res. 1995 de Julio 08 de 1999
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Fecha 11/05/2022
Nombre ZAMORA ALVAREZ YUVER

CENTRO KEDICO 24 HORAS

Entidad NUEVA EPS
Documento 80387367
SOLICITUD

9.

\
CENTRO/\ €DICO 94 HORKS LTDA
Su 1FS de ¢ :*rf:.f'i.-.- ‘
Edad 42 Afos

Diagnostico

55 ELOGRAFIA RENAL Y DE VIAS URINARIAS.

DX. N209
M545

Validez 3 dias habiles

EULENIS CANO MARTINEZ
MEDICO GENERAL - R.P 8526510412

CALLE 15 No6 - 43 Teléfonos: 0986249228 Monterrey - Casanare
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C€NTR07K EDICO 24 HORNS LTDA
cfa / f{; c,() J(f’ amrfnz/mz
Nro. documento CC 80387367 Paciente ZAMORA ALVAREZ YUVER
Fecha Nacimiento 18/03/1980 Edad 42 Aios Sexo M
Direccion VEREDA BELLAVISTA Celular 3204341715 Eps NUEVAEPS
Fecha de Atencién12/05/2022 Hora 10:48:19
PARCIAL DE ORINA
EXAMEN FISICO - QUIMICO
Lolor AMARILLO
Aspecto LIG TURBIO
Densidad 1015
Ph 5.0
Proteinas NEGATIVO
Glucosa NEGATIVO
C. Cetonicos NEGATIVO
Bilirrubina NEGATIVO
Sangre NEGATIVO
Urobilinogeno NORMAL
Nitritos NEGATIVO
Hemoglobina NEGATIVO
Leucocitos NEGATIVO
EXAMEN MICROSCOPICO
Células epiteliales 0-5XC
Celulas renales AUSENTES
Leucocitos 0-5XC
Hematies AUSENTES
Cilindros AUSENTES
Cristales AUSENTES
Bacterias ESCASAS
Moco AUSENTES
Piocitos AUSENTES
Levaduras AUSENTES
Otros
VIVIA REROCORONADO
ORATORIO
Fecha de Impresién: ~ 10/06/2022 10:48:27 R.P 85498
* La historia clinica no lleva firma y sello teriendo en cuenta el Art. 18 de la Res. 1995 de Julio 08 de 1999 Impreso por : Soluciones Tecnolégicas - solutec sistemas@gmail.com
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,AEE‘“UDS: | ZAMGF_‘A ALVAER=Z B
Tipo Identificacién: | CC
Fecha de ‘ 18/03/1820 = E
Nacimiento: S
Génego: I Mascu'ing Ozupasisa= I

| Direccién: | VEREDA BELLA VIETA MOVTEREY  Teléfono: ==
Nombre del | NUEVA =PS Convenio: vz zes =-

Cliente: | "

LFezha registro: | 12/08/2022 03:3 Fecha alencion 5 gt u8 Be B N

Vigencia: 14/06/2022 - 1£/07/2022

Tipo de usuario: Contrioutivo

Via de ingreso: Consulla exiernz

Diagnadsticos

Princlpal: ~N131 - HIDRONEFROSIS CON ESTRECHEZ USSTESAL. N CLASITICADL SN OTSL 24378

impresion diagnéstica, \ .

# Servicio/Procedimiento

1 880294 - CONSULTA DE PRIMZRA VEZ 0= g
ESPECIALISTA EN UROLOGIA

Especialidad salicitada: UROLCGIA

Comentario: SE SOLICTA VALCRACION FOS USCLCGRIA BN TESSSS /=L

Observaciones:
Especialidad: UROLOGIA

L")

QOSCAR ORLANDO LEGUIZAMOM LOPEZ
CC 1030545902
N° de registro:

UROLOGIA
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bFecha: 22 de mayo de 2022
v|Nombre: Yuver Zamora Alvarez
Documento: 80387367
Edad: 42 aios : 2 =
Entidad: Particular sl B
i del Orientie I8

\» | Estudio: ECOGRAFIA RENAL Y VIAS URINARIAS

Hallazgos:

Rifién Derecho: De forma, tamafio, contornos, ecogénicidad y limites cortico-
medulares conservados. Sin evidencia de ectasias, lito en céliz inferior de 4.2
mm. o
Dimensiones: 119 x 52 x 55 mm (D x AP x DT), volumen de 171 cc.

Parénquima 21 mm de espesor.

Espacio peri-renal sin alteraciones.

—— Rifién Izquierdo: aumentado de tamafio con hidronefrosis severa, pelvis de 85

mm AP, que genera afinamiento pancortical alcanzado un espesor méximo de 7.8
mm. Lito en céliz inferior de 10 mm.

Dimensiones: 173 x 92 x 58 mm (D x AP x DT), volumen de 460 cc.

Vejiga: distendida, paredes delgadas y lisas, contenido liquido claro sin evidencia
de lesiones endoluminales ni extrinsecas.

Volumen pre-miccional: 127cc y post-miccional: 1 cc.

Prostata: De forma y tamafio conservado, de ecoestructura finamente heterogénea, con
finas calcificaciones peri-uretrales sin evidencia de imagen nodular, volumen de 19 cc..

CONCLUSION:

A=e Hidronefrosis severa izquierda que genera afinamiento pancortical.
%o Litiasis renal bilateral.
» Recomiendo descartar estenosis de la unién ureteropiélica vs
litiasis obstructiva cronica.
» Recomiendo valoracion prioritaria por el servicio de urologia.

Q.

MARLON MEJIA CAMPILLO MD.
Especialista en Radiologia e Imdgenes Diagnosticas
RM. 504687
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- DX GROUP DEL ORIENTE IPS SAS

Teléfono:3164476959
Fax:
Web:

Director médico:MARLON MEJIA CAMPILL...

Fcografias

Deppler

Nomb:YUVER,ZAMORA
1D:20220522-135624-AA8F
Sexo:Descon

Urologia

Fecha Exa:22/05/2022
Equipo usado:MINDRAY M7
Operador:Dr. Marlon Mejia C.

Indicaciones y datos clinicos

Coeficiente PPSA:0.12ng/ml>

Urology Ultrasound Report - 1 /3 Pag.

2D Measurements

Derecho Rifién
L renal:119.7mm
H renal:52,5mm
W renal:55.6mm
Vol renal:171.32cm?

Cortex:21.6mm

Izq Rifién
L renal:173.1mm
H renal:92.3mm
W renal:58.8mm
Vol renal:460.27cm?

Cortex:7.8mm

Imagen ecografia

T TR o8 A SR

1 Dist1 766mm

Dis2 359 mm
Dist3 88.5 mm
Vol 127.50 cm®

2 Dist 3.9 mm

1 Dist! 34.5 mm
Dis2 29.4mm
Dist3 365 mm
Vol 1939 ¢m®
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) Nomb:YUVER,ZAMORA
\DX] ID:20220522-135624-AA8F  Sexo:Descon
(AR

Urologia
Fecha Exa:22/05/2022

Der L renal 119.7 mm R e
Der Hrenal 525 mm " ! 1 Dist 4.2mm
Der W renal 55.6 mm :

Der Vol renal 171.32 ¢m*

Der Cortex 216 mm
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Nomb:YUVER,ZAMORA
1D:20220522-135624-AA8F Sexo:Descon

Urologia
Fecha Exa:22/05/2022
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Coment:

Firma (sello): Fecha firma:
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) Pagina 1
\
CENTRO \ €DICO 24 HORRS LTDA 0524-4
\\1 /'ru7 4/ ( ,,,~
Nro. documento CC 80387367 Paciente ZAMORA ALVAREZ YUVER
Fecha Nacimiento 18/03/1980 Edad 42 Afos Sexo M
Direccion VEREDA BELLAVISTA Celular 3204341715 Eps NUEVAEPS
Fecha de Atencion 24/05/2022 Hora 12:01:24
“~ CC 80387367 05244 Pagina 1
Ce:mmo)\ EDICO 24 HORRS LTDA ZAMORA ALVAREZ YUVER

ANTIGENO PROSTATICO - PS&
Resultado \! 1.1

o
ORONADO

Fecha de Impresion: ~ 24/05/2022 12.01:25 R%le&gglo

* La histona clinica no lleva rma y sello teniendo en cuenta el Art 18 de la Res. 1995 de Julio 08 de 1999

Valor de Referencia

50 a 59 afios: 0 a 4ng/ml

60 a 69 afios; Hasta 4.8 ng/ml
Mayores de 70 afios: Hasta 6.3 ng/ml

VIVIANA GUERRERO CORONADO
40330290

Impreso por : Soluciones Tecnolégicas - solutec. sistemas@gmail. com

CALLE T5No & - 43 Teléfonos: 0986249228 Monterrey - Casanare
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CENTRO MEDICO 24 HORAS 3
N
cenmo/\ enco 94 wo

Nro. documento CC 80387367 Paciente ZAMORA ALVAREZ YUVER

Fecha Nacimiento 18/03/1980 Edad 42 Afios Sexo M
Direccion VEREDA BELLAVISTA Celular 3204341715 Eps NUEVA EPS

Fecha de Atencion 25/05/2022 11:13:31

- ANAMNESIS
MOTIVO CONSULTA / ENFERMEDAD ACTUAL
" LECTURA DE EXAMEN " /BAJO ESTRICTAS MEDIDAS DE PREVENCION CONTRA EL COVID 19, SE ATIENDE AL PACIENTE CON UTILIZACION DE ELEMENTOS
DE BIOSEGURIDAD Y ESTRICTOS PROTOCOLOS INDICADOS POR LA OMS Y MINISTERIO DE SALUD COLOMBIA. SE EXPLICA AL PACIENTE, ENTIENDEN Y
ACEPTAN LA ATENCION. PACIENTE CON CUADRO CRONICO DE DOLOR EN LA ESPALDA Y CINTURA PROGRESIVO CON LIMITAGION FUNCIONAL SECUNDARIA.
REPORTE DE RADIOGRAFIA DE CADERAS COMPARATIVAS Y DE COLUMNA LUMBAR AP Y LATERAL OCEY 5/11/21: NORMAL, MUESTRA ESPASMOS
MUSCULARES, RESTO DEL TRAZADO NORMAL. REFIERE PRESENTAR SINTOMAS PROSTATICOS OCASIONALES Y PERSISTENCIA DE DOLOR EN REGION
LUMBAR. ASISTE CON REPORTE DE ECOGRAFIA RENAL Y DE VIAS URIARIAS DX GROUP DR MARLON MEJIA 22/5/22: HIDRONEFROSIS SEVERA IZQUIERDA QUE
GENERA AFINAMIENTO PANCORTICAL, LITIASIS RENAL BILATEREAL, RECOMIENDA DESCARTAR ESTENOSIS DE LA UNION URETEROPIELICA VS LITIASIS
OBSTRUIDA CRONICA, PSA CM24 24/5/22: 1.1 NORMAL, PO: NORMAL.

REVISION POR SISTEMAS

Org los sentidos:NIEGA | Neurologico:NIEGA | Cardiopulmonar:NIE GA | Psiquiatrico:NIEGA | Digestivo:NIEGA | Genitourinario:NIEGA | Dermatologico:NIEGA | Ginecologico:NA |
Osteoarticular:NIEGA | Obstétrico:NA

ANTECEDENTES )
Familiares:NIEGA | Patologicos:NIEGA | Farmacologicos:NIEGA | Traumatoldgicos:FRACTURA DE COSTILLAS | Quirirgicos:HERNIORRAFIA UMBILICAL | Toxico-
Algrgicos:NIEGA | De la infancia:NIEGA | Menarquia: | Ciclo: | F.U.R: | F.U.P: |F.U.C: | Res.Ult Citologia: | GPCAMV: | Planificacion:
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- EXAMEN FISICO
Condiciones Generales ACEPTABLES

T°365 *  Ta12080 Mm/Hg Fc75  xMin  Fr 20  xMin Imc 29,4 Peso 88  Kg  Talla 173 cms

Cabeza:NORMOCEFALO | Cara:FACIES NORMALES | Ojos:CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS. | Boca:MUCOSA ORAL HUMEDA ROSADA. | Cuello:NO MASAS, NO
MEGALIAS. | O°L:AMIGDALAS NORMOCROMICAS | Cardiopulmonar:RsCs RITMICOS, NO SOPLOS. CsPs LIMPIOS NO AGREGADOS, NO SDR. | Torax:SIMETRICOS
SIN LESIONES NI DEFORMIDADES | Abdomen:BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, NO MASAS, NO MEGALIAS, NO SIGNOS IRRITACION PERITONEAL |
Extremidades:PULSOS POSITIVOS NO EDEMAS BUENA PERFUSION DISTAL NO SIGNOS TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA ARCOS DE MOVIMIENTO NORMALES.
LASEGUE NEGATIVO, | Piel:SIN LESIONES EVIDENTES | Genitourinario:SIN ALTERACIONES EVIDENTES | Neurologico:CONSCIENTE ALERTA ORIENTADO .

ANALISIS:

- PARACLINICOS - DIAGNOSTICO
HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION

URETERO-PELVICA | CALCULO DEL RINON | LUMBAGO NO
ESPECIFICADO |

- PLAN DE MANTENIMIENTO DE LA SALUD
Tamizaje NO
Inmunorpofilaxis NO
Quimioprofilaxis NO
Consejeria NO
Enfoque de riesgoNO

- TRATAMIENTO / PLAN
SE REMITE PRIORITARIO A VALORACION POR UROLOGIA
SS CREATININA , BUN.
§S UROTAC

SE DAN INSTRUCCIONES SOBRE LAVADO DE MANOS CADA 3 HORAS, USO ADECUADO DEL TAPABOCAS, CUIDADOS AL TOSER Y/O ESTORNUDAR
DISTANCIAMIENTO FISICO, QUEDARSE EN CASA, CUMPLIR CON LAS RECOMENDACIONES DADAS POR EL GOBIERNO NACIONAL, DEPARTAMENTA'L Y
MUNICIPAL.

CONSULTAR SI PRESENTA SINTOMAS COVID 19: FIEBRE, TOS, CANSANCIO, PERDIDA DEL GUSTO O DEL OLFATO, DOLOR DE GARGANTA, DOLOR DE CABEZA

-~ - <2 ~ /f’ 3
s D ] T 4 ol
» 4 R o . .
EuLEN?th}ANg}Mﬁ?f;('lrIEZ" J el
3 MEDICINA
Fecha de Impresion:  25/05/2022 11:15:04 RM/TP 8526510412
" Lamisionia clinica no llieva hrma y sello teniendo en cuenta el Ar. 18 de la Res. 1995 de Julio 08 ue 1999 Impreso por : Soluciones Tecnologicas - solutec.sislemas@gmail.com

CALLE 15 No 6 - 43 Telefonos: U986249778 Monterrey - Casanare

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

CENTRO MEDICO 24 HORAS D
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' cenmo/\ enco 2 HORNS LT
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Fecna  25/05/2022 Entidad NUEVA EPS Edad 42 Afios
Nombre ZAMORA ALVAREZ YUVER Documento 80387367 Diagnéstico

SOLICITUD

B/

S5 UKOTAC

DX. N130
N200
M545

~
- -
-

|::_-\ ? i <> ) f )
. (:_'r? (I T

EULENIS CANO MARTINEZ
Validez 3 dias habiles MEDICO GENERAL - R.P 8526510412 Fecha de Impresion:  25/05/2022 11:13:57
CALLE 15 No6 - 43 Teléfonos: 0986249228 Montercey - Casanare -
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CENTRO MEDICO 24 HORAS

Fecha 25/05/2022 Entidad NUEVA EPS
Nombre ZAMORA ALVAREZ YUVER Documento 80387367
SOLICITUD
R/

st KEMITE PRIORITARIO AVALORACION POR UROLOGIA

DX: N130
N200
M545

-

o~ -
-

(" C? N
o ] ity b

EULENIS CANO MARTINEZ

_ Validez 3 dias habiles MEDICO GENERAL - R.P 8526510412

CALLE 15 No 6 - 43 Teléfonos: 0986249228 Monterrey - Casanare
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Edad 42 Afos
Diagnostico

Fecha de Impresion;  25/05/2022 11:14:.03
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CENTRO MEDICO 24 HORAS D

A

ceno/\ enco 94 ows 1,

Fecha 25/05/2022 Entidad

NUEVA EPS Edad 42 Afos
Nombre ZAMORA ALVAREZ YUVER Documento 80387367 Diagnéstico
SOLICITUD
R/
5SS CHEATININA
BUN.

FAVOR ENTREGAR RESULTADOS IMPRESOS.

DX: N130
N200
M545 _ -
lr—' -~ ;’ <2~ ‘n‘/ ;
o O Sl

EULENIS CANO MARTINEZ
Validez 3 dias habiles MEDICO GENERAL - R.P 8526510412 Fecha de Impresion:  25/05/2022 11:13:53

" CALLE 15No6- 43 Teléfonos: 0986249228 Monterrey - Casanare )
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CENTRO MEDICO 24 HORAS O
\

cenmo/\ enco 24 Homs L

Fecha 25/05/2022 Entidad NUEVA EPS Edad 42 Anos
Nombre ZAMORA ALVAREZ YUVER Documento 80387367 Diagnéstico  N130 - N200 - M54
Régimen CONTRIBUTIVO

FORMULA MEDICA

1. HIOSCINA BUTIL BROMURO Grageas* 10mg #20
TOMAR 1 C/8 HRS

2. MELOXICAM Tableta 15 MG # 20
TOMAR UNA TABLETA DIARIA VIA ORAL. SEGUN DOLOR.

.
<> .-
S -

.

l/’ 2 i <
¢ 5,.L_,) (:_.r ._}, f‘
EULENTS CANO MARTINEZ

MEDICO GENERAL - RM/TP 8526510412
Fecha de Impresion: ~ 25/05/2022 11:13:48

Validez 3 dias hébiles CALLE 15 No 6 - 43 Teléfonos: 0986249228 Monterrey - Casanare
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@ \ Pagina 1
CENTRO \EDICO Q4 HORNS LTDh 0610-7
§a 1S & 60‘/@;/;/22/(2(2
Nro. documento CC 80387367 Paciente ZAMORA ALVAREZ YUVER
Fecha Nacimiento 18/03/1980 Edad 42 Afos Sexo M
Direccion VEREDA BELLAVISTA Celular 3204341715 Eps NUEVAEPS
Fecha de Atencién10/06/2022 Hora 10:48:54
'C'-"\ CC 80387367 0610-7 Pagina 1
cenmc;)\ €DICO 24 HORKS LTDA ZAMORA ALVAREZ YUVER

S 7S e confrarza

CREATININ & Valor de Referencia

Resuitado 1.2 Hombres:0.7 - 1.3 mg/dl
Mujeres:0.6 - 1.1 mg/d!

VIVIANA GUERRERO CORONADO

40330290

NITROGENOQ UREICO BUN Valor de Referencia

Resultado 14.1 7 - 23 mg/d!

VIVIANA GUERRERO CORONADO

VIVIA ORONADO

ORATORIO
Fecha de Impresion: ~ 10/06/2022 10:49:02 R.P 85498

" La histona ciinica no lleva tirma y sello teniendo en cuenta el Art. 18 de Ia Res. 1995 de Julio 08 de 1999

40330290

Impreso por : Soluciones Tecnologicas - solutec sistemas@gmail.com

CALLE 15 No 6 - 43 Teléfonos: 0986249228 Wonterrey - Casanare
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GG - 80387367 - YUVER ZAMORA ALVAREZ - 14/06/2022 Fecha impresi6n: 14/6/2022 09:53
9:42:01 ! Copia

SIMALINK
NIT - 900769055-0
Por la vida de nuestros pacientes

PLANTILLA HISTORIA CLINICA ESPECIALISTAS

890294 - CONSULTA DE.PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA
IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Apellidos: ZAMORA ALVAREZ Nombres: YUVER
Tipo Identificacion: | CC Numero 80387367
documento:
Fecha de 18/03/1980 Edad: 42 Anos/2 Meses/27 Dias
Nacimiento:
Género: Masculino Ocupacién:
Direccion: VEREDA BELLA VISTA MONTERREY Teléfono: 3224214552
Nombre del NUEVA EPS Convenio: PGP NUEVA EPS RC
Cliente:
Fecha registro : Fecha atencion: 14/06/2022 09:42

Lugar de residencia: Yopal

CONSULTA

Motivo de consulta: "TENGO DOLOR LUMBRA BAJITO"

Enfermedad Actual: PACIENTE CON CUADRO DE 8 MESES DE EVOLUCION DE DOLOR LUMBAR Y ABDOMIN~L BAJO
IZQUIERDO,RECURRENTE TRAE UROTAC JUNIO 2022 CON REPORTE DE HIDRONEFROSIS SEVERA IZQUIERDA,
ESTENOSIS DE LA UNION PIELOURETERAL . PEQUENOS DE CALCULO DE 3 Y 5 MM DE RINON IZQUIERDO
ANTECEDENTES PERSONALES

Antecedentes Médicos: Niega

Antecedentes Hospitalarios: Niega

Antecedentes Quirtrgicos: Niega

Antecedentes Traumaticos: Niega

Antecedentes Farmacoldégicos: Niega

Antecedentes Alérgicos: Niega

Otros: Niega

REVISION POR SISTEMAS
Revision Por Sistemas: No Refiere
Examen Fisico: AL EXAMEN UROLOGICO SIN ALTERACIONES

SIGNOS VITALES
Peso: 75,00 Kilogramos  Talla: 176,00 Metros  S02%: Temperatura: FR(Min): FC::

Tension Arterial: .

RIPS CONSULTA

Nota del Diagnostico:

Causa externa: Enfermedad general

Finalidad de la consulta: Deteccion de alteraciones del adulto

DIAGNOSTICOS
Principal: _ N131 - HIDRONEFROSIS CON ESTRECHEZ URETERAL, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE

Tipo principal: Impresion diagnéstica

PLAN
Plan de Tratamiento-Conducta: PACIENTE CON DOLOR ABDOMINAL Y LUMBAR IZQUIERDO RECURRENTES, POR

ESTRECHEZ DE LA UNION PIELOURETERAL E HIDRONEFROSIS SEVERA SECUNDARIA, AMERITA DMSA RENAL OPARA
EVALUAR APORTE FUNCION ADE LA UNIDAD IZQUIERDA Y CITA TERCER NIVEL CON ESE RESULTADOS,

ORDEN DE CONSULTA: Cantidad
14/06/2022 09:50 - ORDEN CONSULTA - UROLOGIA - OSCAR ORLANDO LEGUIZAMON

LOPEZ

Pag. 1 ded
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Dr Cvan Barrehs Roklan
Médicos Radidloges Dr Ralud Rivaros Candozo
Dr Marvey Roas Mara

CENTRO DE ESCANOGRAFIA YOPAL
NITL832.000 744-1

PACIENTE: ZAMORA ALVAREZ YUVER
IDENTIFICACION: 80387367

EDAD: 42 ANOS

ASEGURADORA: NUEVA EPS

ESTUDIO REALIZADO:  UROTAC

FECHA DE ESTUDIO: 07 DE JUNIO DE 2022
INDICACION:

HIDRONEFROSIS SEVERA 1ZQ, LITIASIS RENAL BILATERAL.

TECNICA:

Con TAC multicorte se practicaron cortes axiales de todo el abdomen,
reconstrucciones coronales y sagitales.

HALLAZGOS:
Rifiones: rindn derecho de tamafio normal sin célculos ni hidronefrosis.

Rifién izquierdo aumentado de tamafio con hidronefrosis severa, adelgazamiento de la
cortical por estenosis de la unién pieloureteral. Hay dos pequefios calculos de 3y 5
milimetros localizados hacia la parte anterior (estudio realizado en decubito prono).
Grasa perirrenal: No hay cambios en la densidad.

Uréteres: No hay evidencia de litiasis ureteral.

Vejiga: De caracteristicas normales.

Prostata y vesiculas seminales: Sin evidencia de anormalidades.

Higado graso severo, vesicula, via biliar, bazo, pancreas y glandulas suprarrenales de
aspecto normal.

El estémago y las asas intestinales de apariencia normal.

No se observan masas, colecciones, lesiones mesentéricas ni liquido libre
intraperitoneal.

Pared abdominal sin alteraciones.

Las estructuras 6seas tienen densidad normal.

Sonor usuaria recverda qua bas estudias deimaganalogia san unapoya diognastan ¥ suimpamanca mdica en qua deban
ser analiadcs e imerpresadas por su rmedca varanse de acuerda a cuadro clinico dal pocianta.

i Toz hel '.coicicd multicor: Mamogratio Daoppler color abstérco Ecografia convencional : osb#éirica- te-renal
Qawviolne
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Dr Cran Barrelo Roldan
Médicos Radidlogos Dr Ratud Rivarus Cardazo
Dr Marvey Rgas Mara

CENTRO DE ESCANOGRAFIA YOPAL
NIT.832.000.744-1

CONCLUSION:

— Hidronefrosis severa izquierda por estenosis de la union pieloureteral.
— Pequefios célculos en el rifién izquierdo.
- Higado graso severo.

Cordialmente,

/@K

DR(a). JAVIER ELIAS BURBANO PABON

Médico especialista en radiologia e imagenes diagnosticas
RM: Rethus 10529906

Scncr wriana recuarda qua los estudias de imaganalogla son un apaye diognastce ¥ suimparanca mdico an qua deban
. sor analizodas @ inkerprenados por su medico ¥awnse da aaerda o aadro clnica dal pocianta.

| Tec hdicoidal multicorke Mamografia

Cavvirlme

Doppler color olsiédrnca Ecografia comencional: obiéirico-v-rendl
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Por la vida de nuestros pacientes

24.; gﬁze n o N° 1\“mwn\m“m“mmmu Orden Consulta Cédigo: ORDCONS Fecha y hora: 14/06/2022 09:50

= v
[ Apellidos: ZAMORA ALVAREZ Nombres:, YUVER
Tipo ldentificacion: | CC Numero - 80387367
documento:
Fecha de 18/03/1980 Edad: 42 Ahos/2 Meses/27 Dias
Nacimiento:
Género: Masculino Ocupacion:
Direccion: VEREDA BELLA VISTA MONTERREY Teléfono: 3224214552
Nombre del NUEVA EPS Convenio: EPS037 PGP NUEVA EPS RC
Cliente:
Fecha registro : 14/06/2022 09:50 Fecha atencion: 14/06/2022 09:50
Vigencia: 14/06/2022 - 14/07/2022 )
Tipo de usuario: Contributivo
Via de ingreso: Consulta externa
Diagnésticos (/ ‘
Principal: N131 - HIDRONEFROSIS CON ESTRECHEZ URETERAL, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE  Tipo principal:
Impresi6n diagnostica,
# Servicio/Procedimiento Cantidad Area I Lateralidad Estado Prioridad Tipo uso
corpora

1 8380294 - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR 1
ESPECIALISTA EN UROLOGIA

Especialidad solicitada: UROLOGIA

Comentario: SE SOLICTA VALORACION POR UROLOGIA EN TERCER NIVEL
Observaciones:

Especialidad: UROLOGIA | -

Autorizad Programad Externo
0 a

L~

OSCAR ORLANDO LEGUIZAMON LOPEZ
CC 1030545902

N° de registro:
UROLOGIA

Pag. 4 dc 4
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CC -80387/3br - YUVEH LI—\NIUH‘F\ ALVAKREZ - 14/06/2022

9:42:01 y

890294 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA
ORDEN DE IMAGINOLOGIA:

14/06/2022 09:50 - ORDEN IMAGENOLOGIA - UROLOGIA - OSCAR ORLANDO
LEGUIZAMON LOPEZ

920809 GAMAGRAFIA RENAL ESTATICA CON DMSA

A

OSCAR ORLANDO LEGUIZAMON LOPEZ
CC 1030545902

N° de registro:

UROLOGIA

Fecha impresion: 14/06/2022 09:53
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1
Cantidad

Copia
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, ‘ \ GeNC 1A
idime =
Fecha: sabado, julio 02 2022 10:56:00 am I I | mlmlm‘l“""“
Estudio: 88143526 2427599 292427159901E
Paciente: YUVER ZAMORA ALVARE:Z
Edad: 42a3m14d Sede: BOG OCCIDENTE
Examen: GAMAGRAFIA RENAL ESTATICA CON DMSA Documento: 80387367

Empresa:NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD EPS S.A

GAMAGRAFIA RENAL ESTATICA CON DMSA:
Datos clinicos: litiasis renal izquierda diagnosticado hace 1 mes.

Radiofarmaco utilizado: Tc99m-DMSA. Dosis: 5 mCi. Insumos: Jeringa desechable. Los cuales son totalmente indispensables para la
practica del estudio.

Posterior a la inyeccion intravenosa del material radiactivo se realiza estudio estatico en proyeccion anterior y posterior sobre los rifiones, y
adicionalmente proyecciones oblicuas posteriores, encontrando:

Rifiones de localizacién usual.
El rifidn derecho tiene apariencia morfoldgica normal sin defectos corticales aparentes.

El rifion izquierdo se encuentra aumentado de tamario con dilatacion significativa de sus sistemas colectores y adelgazamiento cortical
asociado a un defecto cortical en el polo superior borde externo con signos de pérdida de volumen.

La funcion renal relativa es rifion derecho de 65%, rifion izquierdo de 35%.
El rifién derecho mide 13.8 x 7.4 cm y el izquierdo mide 24.8 x 11.1 cm.

OPINION:

1. RINON DE DE APARIENCIA MORFOLOGICA NORMAL, CON FUNCION CORTICAL TUBULAR CONSERVADA.
2. RINON 1ZQUIERDO HIDRONEFROTICO CON DEFECTO CORTICAL EN EL POLO SUPERIOR LO CUAL PUEDE ESTAREN
RELACION CON PIELONEFRITIS FOCAL AGUDA EN EVOLUCION VS. CICATRIZ CORTICAL CON COMPROMISO MODERADO DE

LA FUNCION CORTICAL TUBULAR .

Nota: Se sugiere hacer control gamagrafico y clinico en tiempo prudente.

NOTA: El estudio se practicé de conformidad con las normas establecidas por el Ministerio de salud y la OMS con la debida utilizacién de
elementos de proteccion personal y protocolo de bioseguridad pertinente para la pandemia.

DO BERNAL MORENO
M.D. MEDICO NUCLEAR
R.M. 80195310
CC 80195310

DUAANG1 / / - v o -
Copiasolicitadapor  GOMCLA2 %(/ g /,(// i / K({,/,/y 7’7 ’/_ Vs
) . )
— ? A
— ~7 /
e W C
k//zﬁ/(/c €4

Bogoté 597 8260 - 542 1110 . Pereira (6) 325 4200. Cicuta (7) 572 1055 . Ibagué (8) 264 1639
Girardot (8) 835 0528 . Zipaquira (1) 8510493 . Chiquinquird (8) 8510493
www.idime.com.co

Imp miércoles, julio 06 2022 10:13:08 am Pagina 10of1
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Patient Name: ZAMORA ALVAREZ YUVER

Patient Id: 80387367

IDIME OCCIDENTE
MEDICINA NUCLEAR

Study Name: RENAL

Date & Time: 6/29/2022

Manufacturer Model: MILLENNIUM MG

ANTERIOR

v

et

POSTERIOR

O.P.D.

0.P.1.

GAMAGRAFIA RENAL ESTATICA D.M.S.A.
IDIME OCCIDENTE

RAZQUIERDO 35 %
R. DERECHO 65 %

IDIME OCCIDENTE S.A.
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CLINICA
NIT: 900

CENTENARIO S.A.S
702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin

Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habi

[dentificacion

Fecha nac.

e Tcl
Dircccion
Municipio
Departament
Tipo de zona
Acomp.:

litacion: 110012688701

YUVER ZAMORA ALVAREZ.

C 80387367 Sexo al Hombre Fecha
nacer Contry
[8/03/1980(42 anos)  Edad ingreso42 afios NIT
3192783827 - 3224214552 Plan
KILOMETRO 3 YOPAL

AGUAZUL
o CASANARE
“Zona Urbana
YUVER ZAMORA AL\ AREZ - Hermano

ORDEN MEDICA DE EGRESO

DX, INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NOESPECIFICADA (N179)

n D7 |

Colombia
e i)
\DMISION No. 236303 g
ingreso  12/0 /2022 11:19:00 a.m. it
1o NUI VA EPS i !
900156264 P i
REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizanfe !
R
H
!

&

# Medicamentos Cantidad ¢ 2N
Hioscina N-butil bromuro Tableta con recubierta entérica 10 mg 5 § ']‘! |

1 1 Unidad Cada 8 horas via Oral por 10 Dia 30(Treinta )Télvlztn ‘

Pl

FECHA: 2022/07/22 15:24. VIGENCIA: 2022/08/11 15:24 : i;u i
Acctaminofen tableta 500 my
I Gzamos Cada 8 horas via Oral por 10 Dia {

2 60(Sesenta ) Tableta
tom 1 dos tabletas cada 8 horas A

L FECHA: 2022/07/22 15:24. VIGENCIA: 2022/08/11 15:24

Cefalexina Tableta o capsula 500 mg

3 I Unidad Cada 6 horas via Oral por 7 Dia 28(Veinte Y Ocho Y Tableta
FECHA: 2022/07/22 15:24. VIGENCIA: 2022/08/11 15:24 :

YAMID ALIRIO CORONEL DELGADO
Medicina General

R.M. 8007359

9

72 (irvgia . oo
gl )l as”
7
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Caodigo Habihitacion: 110012688701 th‘vflnmhiu
YUVER ZAMORA ALVAREZ L\ DMISION No. 236303 !
Identificacion  CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso  12/07 2022 11:19:00 a.m. &
nacer Contrato NULT ALPS :
I'echa nac, N03/1980(42 anos)  Edad ingreso4 aios NIT 9001 6204 .
Tel. 3192783827 - 3224214552 Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizante
Direccion KILOMETRO 3 YOPAL 3
Municipio AGUAZUL 1
Departamento  CASANARE Vi
Tipodezona  Zona Urbana 40
Acomp.: YUVER ZAMORA ALVAREZ - Hermano ’

ORDEN MEDICA DE EGRESO
DAL INSUFICIENCIA LEENAL AGUDANOLESPECIFICADA (N179

# Procedimientos NO Qx Cantidad, '
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN i »,‘ i
L UROLOGIA 890394) wm $4
Obs:ivaciones: CITA CONTROL POR UROLOGIA PROXIMO JUEVES 28/07/20" ) i ?i i
FECHA: 2022/07/22 15:24. VIGENCIA: 2022/08/22 01:24 ! ; i
YAMID ALIRIO CORONEL DELLGADO
Medicina General
R.M. 80073599
.
:|
B
1
VIGIEADA POR SUPERINTENDENCIA DI SALUD L
CLI3 1720 BOGOTA D C - CUNDINAMARCA - Tet 74e 1)
fruprimne: PABEO ANDRES OVIEDO QUINTERO Fecha T, 22 077204 16 00 Pagina 2 de 2

Generado por GOMEDISYS < Razon soonl WELITHCOLOMBIA SAS NI 900.723.690-3

N
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - §
Seder  Prncipal Cliniea Centenario

Caodigo Habilitacion: 110012688701

-

YUVER ZAMORA ALVAREZ. ADMISION No. 236303 : !

Identificacion  CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso  12/07.7022 11:19:00 a.m. ¢ it
nacer Ubicacion HOSPITALIZACION SEXTO PISO ¢
Fecha nac. 18/03/1980(42 anos)  Edad ingreso42 afios Clasc de ingreso Hospitalizado :
Tel. 3192783827 - 3224214552 Origen Consulia Fxterna
Direccidn KILOMETRO 3 YOPAL Servicio Oy - Cougna General
Municipio AGUAZUL Contrato NUEN L LPS d
Departamento CASANARE NIT 90015204 i b
Tipo de zona Z.ona Urbana Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizante ! / x "
Acomp.: YUVER ZAMORA ALVAREZ - Hermano G 4oy X
INCAPACIDADES UBICACION: HOSPITALIZACION SEXTO PISO. FECHA EVENTO: 22/07/2022 4:38:00 p.m. ! ‘ i
Incapacidad ' i
Razon principal Enfermedad General i
Diagnostico principal 7988 i@
Fecha de inicio 12l - 2022 i,
Dias 30 a’ i
Fecha hasta 10 - ago. - 2022 £n
Dingido a A QUIEN CORRESPONDA i
P10
R
MANUEL RICARDO ROJAS VILLAMIZAR
MLEDICINA GENERAL
R.M. 1094267819
VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
CLAYI7 21 BOGOTA, D.C. - CUNDINAMARCA - Tel 74601 |
Imprime: MANULL RICARDO ROJAS VILLAMIZAR Fecha Imp.22/07720° 4:39:00 p m. 3
Generado por. GOMEDISYS - Razon social. WELIL COLOMBIA SAS NIT 900.723.696-3 Pigina | de |

Escaneado con CamScanner
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT 900702981 - 8 Actividad Economica 8610 Régimen: Comun
Sede:  Pnncipal Clinica Centenano

Codigo Habibtacion: 1 10012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

MAL MANEJO DEL DOLOR SE INDICA HOSPITALZIAR PARA ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS Y AMNEJO QURIRUGICO,
NEFRF( OTMIA SIMPLE ZIQUIFRDA VS PIELO? ASTIA IZQUIERDA POR LAPAORSOCPI ST SOLICITA UROCULTIVO, UROGRAFIA
POR TAC, AZOADOS, HEMOGRAMA, PT, PTI, LLE CTROCARDIOGRAMA, RX DE TORAX

PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA.
Plan Je rratamiento

HOSPITALIZAR POR UROLOGLA
CEFAZOLINA2GRIVCD8H

ANALCISIA

GASTROPROTECCION

SE SOLICITA UROGRAFIA POR TAC

SE SO i A VROCULTIVO. AZOADOS. HEMOx = AREA
PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA.

OT. PTT.FLECTROCARDILKR AV - X DF

©a Matica. Ubicacin: ALTA TEMPRAN A POST QX
nal. FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia). ' -

Exnl
Pre
Subjei

Fecha: 13.jul -202207:27

LROLCALA
EVOLUCION
YUVER ZAMORA
EDAD I ANOS

DIAGNOSTICOS
- BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA
- COLICORENOURETERAL DERECHA

ANTECEDNETES

PATOLCOICOS NITGA

QURIURGICOS HERNIORRAFIA UMBILICAL
FARMACOLOGICOS NIEGA
ALERCIANIEGA

MC. I LIveU UN RINON TAPADO

)= FONVLUCION DE DOLOR TI2O COLn O 1ZQUIERDO INTENSIDAD A 10
UAL NCITURLA

PACIH N1 DE 42 ANOS CUADRO CLINCIO T ARy
ASCR A LA) & NAUSEAS NO HEMATURLA, NO KA 2UEN PATORN MICICONAL LVEN
NO TARAQUISMO.

NO INFICCIONES URINARIAS

PARALCINICOS
£CO DF \TA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA )
GAMAGRADFLA RENAL JULIO 2022., RINON 1ZQUIERDX) HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO . PSA 11

UROTAC: RINON DERECHO NORMAL ) .
RINON 1ZQUIERDO SUGESTIVO DE ESTRECHEZ DE LA UNION PIELOURTERAL, CON BOLSA HIDRONEFROTICA SECUNDARIA. MUY

POCO PARENQUIMA

CXAMIN FISICO

ABDOMEN 5L ANDO NO DOLOROSO, NO IRRITACION PERITONEAL
NOCICTARICEZ

Auwili

= VRAILADA POR SUTEKINTENDENCL® ™ SAt (L]
CL U7 20 BOGOTA DC - CUNDINAMARCA - Tel 1300111
Impanw: PABLO ANDKES OVIFDXO QUINTERO Fecha 1np. 220720224 Hvp

9 Pigina 3 de 23
Generado por GOMEDISY'S - Razdn socul WELI COLOMBLASAS NIT w0 7236963 43!

" CLINICA CENTENARIO S.AS
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NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun
Sede:  Pnncipal Clinica Centenario

Codigo Habilitacién: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (%0387367)

Colombia

PACIENTE DE 42 ANOS. COLCIIO RENORUETERLA ZiQUIERDO DE DIFICL MANEJO CON ANALGESICO, IMAGENES SUGESTIVA DE
BOLSA HILRONEFROTICA [ZQUIERDA SIN EMBARX) GAMAGRAFLA RENAL CON FUNCION DIFERENCIA IZQUIERDA DEL 354
PACIENTE PROVENIENTE DE MONTERREY CADSANAKRE MUY MAL ACCESO A UROLOGIA Dt TERCER NIVEL, DADOESTO Y EL
MAL MANFJO DEL DOLOR SE INDICA HOSPITALZIAR PARA ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS ¥ AMNEJO QURIRUGICO .
NEFRECOTMIA SDMPLE ZIQUIERDA VS PIELOPLASTLA [ZQUIERDA POR LAPAORSOCPIA PENDIENTE TOMA DE UROGRAFLA POR
TAC PARA DEFINIR CONDUCTA.

PACTENTF ENTIENDE Y ACEPTA

Plan de traraniierin

HOSPITALIZ AR POR UROLOGIA

CEFAZOLIN * 2GRIVCDEH

ANALGESLA

GASTROPROTECCION

PENDIENTE TOMA DE UROGRAFIA POR TAC
csv

AVI>AK CANMIBIOS

Evolucién Midica. Ubicacién: ALTA TEMPRANA POST OX
Profesional: FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia). .

Fecha: 13-jul.-2022

Subjetivo
UROLOGIA

Andlisis méd-co

SE REVISAN IMAGNEENS PACIENTE CANDIUDATO PARA NEFRECTOMIA SIMPLE IZQUTERD A POR LAPAORSOCPIA SE EXPLICA
PROCEIDEAMTNO RIESGOS Y COMPLICAICONES

SE SOLCITLA VALORACION PRE QUIEURRICA POR ANESTESIOLOGLA

SE INDICA NADA VIA ORAL DESPUES DE 10 PM

Plan de tratamienio
IN(AGNEENS PACIENTE CANDIUD AT ARy NFFRECTOMIA SINMPLE [ZOM7F 1R LAPAORSOCPIA SEENXPLICA
O RIESGOS Y COMPLICAICONES

v W ALORACION PRE QUIEURRICA i Ux AN ESTESIOLOGEA

[\ VLA ORAL DESPUES DE 10 PM

SEsOLCH

SEINDICA N

Interconsulta. Uhicacion ALTA TEMPRANA POST QN
Profesional: MARIA DANIELA FARIA PORRAS (Anesfesiologia).

Fecha: 13-jul-2022 11:48

Subperiva

VALORACION PREANESTESICA
SE TRATA DF PACIENTE DE 42 ANOS CON DX DE

|- HIDRONEFROSIS CON ESTRECHEZURETERAL, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE
A PROGRAMAR PARA NEFRECTOMIA SIMPLE IZQUIERDA POR LAPAORSCOPLA

Analisis medico
TE MASCULINO ASA 1 NYHA 174, ASINTOMATICO CARDIOPULMONAR, QUIEN SERA PROGRAMADO PARA

A MAS ESTUDIOS COMPLEMENTAR]OS POR PARTE DE ANESTESIOLOGIA
ACIONES A PACIENTE, REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR

SE TRATA DE PACIEN
NEFRECTOMIA SIMPLE, NO AMERIT.
SE EXPLICA TECNICA QUIRURGICA ASI COMO POSTBLES COMPL IC

VIGILADA FORK SUPERINTENDENCIA DE SALLD
CLIVIT21 BOCOTA D C - CUNDINAMAKCA - Tet 120111
Lmprine: PABLO ANDRES OVIEDO QUINTERO Fecha Imp 2207720224 31t p m Pagina & de 2
Generaco por GOMEDISYS - Ruson soval WELD COLOMBIA SAS NIT 940.723 6963 €
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CLiNICA CENTENARIO S.A.S
NIT 900702681 - 8

Sede:  Pnincipal Chinica Centenario
Catign Hahihtacion 110012688701

YUVER ZAMORA ALVAREZ

Identificacion  CC K0387367 Sexo al Hombre
nacer

Fecha nac. 18°03/19%0(42 afos)  Edad ingresod2 anos

Tel 3102783827 - 3224214552

Direccién KJILOMETRO 3 YOPAL

Muaicipio AGUAZLL

Departamento CASANARE
Tipo de zona Zona Urbana
Acomp.: YUVER ZAMORA ALVAREZ - Hermano

EPICRISIS UBICACION: HOSPITALIZACION SEXTO PISO.

{ngreso

Fecha de ingreso: 12-jul-2012 11:19

Colombia

ADMISION No. 236303
tichz ingreso  12/07/2022 11:19.00 am.
Ubicacidn [HOSPITALIZACION SEXTO PISO
Clase de ingresa Hospitalizado

Origen Ceuosulta Extema

Servicio Ox - Cirugia General

Contratoe NUEVAEPS

‘NIT 900156264

Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Couizante

FECHA EVENTO: 22707/2022 3:25:00 p.m.

Ubicscion de ingres- ALTA TEMP

Profesional Y ANID ALIRIO CORONEL DELGADO (Medicina General)

Ubwacion ALTA TENIPRANA POST QX

-

rugia Generst

Fechas 12-jul-2022 16:06

I

Fecha de ingreso: 12-jul.-2022 11:19

Servicio de egreso. Hosp - General Adultos

-

e
Mouve de consulia

NOTA RETROSPECTATIVA 13: 00 ORAS

REMITIDO DE CONSULTA EXTRERNA

Enfermedad actua!

PACIENTE DE 42 ANOS CUADRO CLINCIO | ARO DE EOVLUCION DE DCLOR TIPO CCLICO 1ZQUILRDXD
AS NO EFEMATURIA, NO RUA. MOTIVO FOR EL CUAL FUE VALORADO POR FI SERVICION DF UROLOGIA, EN

ASOCIADO A NA

CONSULTA EXTRERNA 1OR LA PRESENCIA DE HIDRONEFROSIS (ZQUIERD,
COLICO RENAL SE DETFRMINO [IOSPITALIZAR POR ESE SERVIN 10, ING

PIELOURETERAL DAD) DUE ESTACON
LUMBAR ACTIVO Y REQUILRE TOMA DE PARACLINICOS

ANTEEDENTES

MEDICOS:NIEGA

QURURGICOS HENOW = 2 T1A UMBILICA
ALERGICUS. NIEUGA

TOXICOS: NIEGA

FARMACOLOGICOS: NIEGA

[MNUNIZACIONES 3 DOSIS CONTRA SARS COV 2.

Andlisis médico

INTENSIDAD 8710

AY LA EVIDONCIA DE TST1 NUSCS: DE LAUNTDAD
RESA CON DOLOR

PACIENTE DE 42 AROS SIN ANTECEDENTES MEDICOS DE RIESGO CONOCIDOS, QUE INGRESO POR CUADRO CLINCIO 1| ARODE

EVOLUCION DE DOLOR

POR EL CUAL FUE VALORADO POR FL SERVICION DE UROLOGIA. EN CONSULTA EXTRERNA POR [LAPRE

1PO COLICO ZQUIERDO. INTENSIDAD K10 ASOCIADO A NAUSEAS. NO HEMATURIA, NO RUA. MOTIVO

SENCIA DE

HIDRONTIROSIS [7QUITF DAY 1A LVIDINCIA DE [STENOSOS! B LA UNIDAD PITLOURETERAL DADO GUE ESTA CON COLICO

RENAL SE DETERMINO JHOSPITALIZAR POR ESE SERVIVIO, INGRESA CON DOLOR LUMBAR ACT!

VO Y REQUIERE TOMA DE

PARACLINICOS Y NLi #1 ¢ TOMIA SIMPLE ZIQUIERDA VS PIFLOPTASTLA IZQUIERDA POR LAPAROSOPIA

Plan de tratamiento

VIGILADA POK SUPLKINTENDINCIA DL SALUD
CL 1317 21 BOGOTA. D € - CUNDINAMAKCA - Tel 7350111
Imprime: PAILO ANDRES OVIFIX) (X INTLRO Fech Trop 22072022431 0p, M - Tt o s |
s ik e e P TGS

v e T T vsnggmpéi-cowtmsvs'f‘k{m?;vu WELICOLOVSLA SAS NTT. 9007728.696-3
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - § Actividad Economica: 8610 Régimen® Comin
Sede:  Principal Chimea Centenario

Codigo Habilitzcion 11071 NAH

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

HOSPITALIZAR POR UROLOGIA
LACTATO DE RINGLR
HIOSCINA

ACETAMINOFEN
SS CRETININA. BUN. HEMORGAMA UROANALISIS GRAM D EORINA'Y UROCULTIVO

SSIC A UROLOGLA
Diagnéstica de ingreso

HIDRONEFROSIS CON FSTRFECHEZURETERAL, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE(Principal) Confirmado Nueve  N131

Tratamiento, consultas y evoluciones

Interconsulta. Ubicacian: ALTA TEMPRANA POST QX

-
Feana: 12-jul.-2022 18:56

Profesional: FABIO ERNESNTO (7] ERO ANDRADE (Urologia).
o

Subyetiva

UROLOGIA

SE RESPONDE INTERCONSULTA
YUVER ZAMORA

EDAD 42 ANOS

OCUPACION CASANARE

OCUPACION GUARDA DE SHGURIDAD

ANTECEDNETES

PATOLGOICOS NIEGA

QURIURGICOS HERNIORRAFIA UMBILICAL
FARMACOLOGICOS NIEGA

ALERGIA NIEGA

MC: TENGO UN RINON TAPADO
PACIENTE DE 42 ANOS CUADROCl INCIO | ANO DE EOVLUCION DF DGLOR TIPO COLICO IZQUIERDO INTENSIDAD 12
ASOCIANO A NAUSEAS N T TUPTA. NO RUA. BUEN PATOPX *11C {CONAL. EVENTUAL NCITURIA

NO TABAQUISMO.
NO INFECCIONES URINARIA S

PARALCINICOS

£CO DE VLA SURIRNARLIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA [ZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL UTHC 2022_ RINON IZQUIERDO HIDRONT FROTICO. FUNCION DIFFRENCIAL Z1O! 7 -
657

CR 12 BUN 14 URUANAISLSINO PAOTLOGICO .PSA L1

v 32 DFRFCHO

U'R‘OTAC: RLYON DERECHO NORMAL
RINON [ZQUIERDO SUGESTIVO DE ESTRECHEZ DE LA UNION PIELOURTERAL, CON BOLSA HIDRONE!

POCO PARENQUIMA

FROTIC ¥ SECUNDARIA MUY

EXAMEN FISICO
ABDOMEN BLANDO NO DOLOROSO, NO IRRITAC [ON PERITONEAL

NO CICTARICEZ

Andlisis médico

PACIENTE DE 42 ANOS, COTCHiO) RENORL FETERLA ZIQUIERDO DE DIFICL MANT IO CON ANALGESICO, IMAGENTS Sl;(?l.S*i\":’\ D
BOLSA [{IDRONEFROTICA LZQUIERDA. SIN EMBARGO GAMAGRATIA RENAL CON FUNCION DIFERENCLA 1ZQ¢ JERDA DEL 35%.
PACIENTE PROVENIENTE Di: MONTERREY CADSANARE MUY MAL At CESO A UROLOGIA DE TERCER NIVTL. DADOESTOY EL

VIGILADA POR SUPERINTY NDENCIA DE SALUD
L 131721, BOGOTA. D C.- CUNDINAMARCA - Tet 720111
R

.L.Q.&MOY!H’OQU.WIM\QKW Apg QRS PR S s »--‘;“'”*L?‘?lz‘lﬁa
O AISYS - Razon s W EL 11 COLONEIA SAS NIT: 590.723.696-3 v s
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CLINTCA CENTENARIO S.A.S - o
NIT: 900702981 -8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun

“enfenaria
Pn!\clp:l(‘hmca(_wv, Yari

[26%8700
ALVAREZ (80387367)

Sade
Cadigo Habihwacion: 1100
PACIENTE: YUVER ZAMORA

Colombia

LR 1500 CC EN BOLO LUEGO 120 CC HORA
CUANTIFICACION LIQUIDOS ADMINISTRADOS Y ELIMINADOS

SS PARACLINICOS
RESERVA GRE

MANEJO MEDICO INSTAURADO
Mictoria clinics de ingrese UC Tntermedio Ubicacién: UCI QUINTO PISO ALA B
Profesional: VIVLAN YANETH CHARRIS ROLDAN (Intensivista).

Analisis medico

Fecha: 15-jul.-2022 05:07

»ACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

1 pOP INMEDIATO DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 150722
11 ROLSA HIMRONTFROTICA [70017 204 POR ESTENOSIS DE LA UNION P RETERAL 17ZQUIERDA

3 COLICORENOURETERAL DY HEC T~

ANTECTDENTTS

MEDICOS NIEGA

QURURGICOS: HENOORRAFIA UMBILICA
ALERGICOS NIEGA

TOXICOS: NIEGA

FARMACOLOGICOS: NIEGA

IMNUNIZACIONES: 3 DOSIS CONTRA SARS COV 2.

pACIENTE TRASLADADO DESDE HOSPITALIZACION
SOMENTA MCDICO DE HOSPITALIZACION QUE EN EL DIA DE HOY

REALIZANDOLE NEFRECTOMIA LZQUIERDA
VTENE CURSARNDO CON DOLOR LUME AR DE ALTA INTENSIDAD, MANEJADO CON ANALGESICO SIN RESPUETSA

=PISODIO DL HIPOTENSION CON RESPUESTA A VOLUMEN. DESATURACION Y PALIDEZ MUCOCUTANEA
JREN CON PRODUCCION HEMATIC A DE SOCC EN 3HRS

CISTOFLO SOLO CON DIURESIS CLAR 2 DE soCC

S TRASLADAO A UCIM POR RIESG) DE CHOQUE

SOLICITO PARACLINICOS CONTROL

EN LA TARDE ES INTERVENIDO POR UROLOGIA

SA PACIENTE MUY ALGIDO. INTENSIDAD 13710, A NIVEL LUMBAR LZQUTTRDO

1D MUCOSA ORAL HINTD

UiDOs DIACOS RITMICOS NO 57 PLOS, MURMULLO VESICULAR PRESNL TE SIN AGREGADOS

LRDOMEN BLANDO. DOLOR A LA PAl 2 ACION DE FEMLABDOMEN [ZQUIERDO SIN [RRITACIO PERITONEAL.
ENDATE LUMBAR IZQUIERDO. DRE N DE JACKSON CON CONTENIDO HEM ATICO DE 7sCC

ESEMA SIN DEFICIT NELRULOY 0O

Bh

S CONSIDERA URGENCIA QUIRURGIC A, POSIBLE SANGRADO EN LECHO QUIRURGICO
EALLZO LLAMADA TELEFONICA A UROLOGO TRATANTE DR. ANDRES PEREZ, SE COMENTA CASO, INIDCA TRASNFUSION DE 2

JNDGRE Y NOS INFORMA QUE SE TRASLADARA EN ESTE MOMENTO A LA INSTITUCION

5E INDICA TRASNFUNDIR 2 UND GRL
1DORMORFONA

{IDRATACION

*ENDIENTE VALORACION POR UROLOGIA
*ENDIENTE PARACLINICOS CONTORL

Ptan de tratamiento
NADA VI AORAL

-ACTATO 150CC HORA
{IDROMORFONA 0.4MG IV CADA 4HRS

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA 31 SALUD
CL 131721 BXHOTA DC. - CUNDINAMARCA - Tel: 7460111

Lasinp e g e
sd il g -~ fmpone; PABLO ANDKES OVIEDO QUINTERU Fecia linp 2072022 43104 0. 12
iva (A7 130 par GOMEDISY'S - Rason socsl. WELH COLOMSIA SAS NTT: 990.723.696-3

A S B S T R AR G DV AR o P T

|5 gmﬁ—d‘:

N N

‘;’5?4';?7._

PR S L E s T 2 R A

CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT. 900702981 - § Actividad Fconomica: 86
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habiliacidn. | 10012688701
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

10 Régimen: Comin

Colombia

DIPIRONA

HIOSCINA

NO HEPARINA

VALORACION URGENTE POR UROLOGIA
TRASFUSION DE 2 UND GRE

PENDIENTE PARACLINICOS SOLICITADOS

Notu uclaratona

Profesional: VIVIAN CHARRIS Fecha: |$jul -2622 05 33
5GRESAN NUESTRO SERVICIO PACIENTE CON TENSIONES ARTERIALES EN METAS, TAQUICARDICO 122 LM SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA
SATURACION
\{r1)PLA DE DOLOR CON CPIODE
©1, 2L PORTAN DE LAB DE FORMA VERBAL HA 10+ 1030
¢ AIDA DE B DE GRS
£ TSTRVADO 2 UND DE GRE EN ESTT 4781+
J1E ST VALORACTION R LROLOGLA

N SUSPONDO TRASNFUSION

| < -
A

7 -

VIVIAN YANETH CHARRIS ROLDAN
INTERSIVISTA
RN 2249333)

Fralucién UCL Ubicacién: UCI QUINTO PISO ALA B
Profesional: AYLEEN LINEY MARTINEZ PAVA (Internista - [ntensivista).

Liahisis médico

Fecha: 15-jul.-2022 14:00

INI'USIONLS:
L+« TATO DERINGER

StLRUANALGESIAL
NINGUNO

He MODINAMICO:
PO ITRANSTUSION

VENTILATORIO
OX!CENO POR CANULA NASAL

KAl ANCES: PACIENTE EN SALAS DE CIRUIGIA
PARACLINICOS:

£CO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022 . RINON IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO

63%,

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSINO PAOTLOGICO . PSA 1.1

UROTAC: RINON DERECHO NORMAL
RISON IZQUIERDO SUGESTIVO DE FSTR! C1iEZ DE LA UNION PIELOURTE N BOLSA HIDRONE SECUNDAK: - MUY
REDNZagnos i o] RAL. CON BOLSA HIDRONEFROTICA SECUNDAR! <. MU

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALLD

L 131721 BOGOTA. D C - CUNDINAMARCA

i
Gen

ShaWdeeRTaiEe

T e e et Sl

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - & Actividad Economica: 8610 Régimen: Comuan

1 Clinica Centenario

Cadigo Habilitacion 110012683701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) .
) Colombia

Plan de tvaiamiento

-SE AUTORIZA PROCEDIMIENTO

-CUMPLIR CON AYUNO DE § HORAS.

ZOMTTTR ENOXAPARINA 12 HS PRVIO A CIRUGIA.
-FIRMA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO.

Evolucion Meédeca. Ubicacion: ALTA TEMPRANA POST QX

Profesional: ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ (Urologia) Fecha: 14-jul.-2022 07:41

Subjetivo

UROLOGLA
EVOLUCION
YUVER ZAMOR.A
EDAD 42 AXOS

DIAGNUSTICLS
-BOLSA {IDRUNF= ~0UTICA ZQUIERDA
- COLICORENOL RFTERAL DERECHA

ANTECEDNETES

PATOLGOICOS NI=GA

QURIURGICOS EFRNIORRAFIA UMBILICAL
FARMACOLOGICOS NIEGA

ALERGIA NIEGA

MC: TENGO UN RIFON TAPADO
PACIENTE DE 22 4 <:0S CUADRO CLINCIO | ARO DE EOVLUCION DE DOLOR TIPO COLICO IZQUIERDO. INTENSIDAD 810
ASOCIADO A NAUSEAS. NO HEMATURIA, NO RUA. BUEN PATORN MiCICONAL EVENTUAL NCITURIA

NO TABAQUISMO
NO INFECCIONES £ RiNARIA'S

PARALCINICOS

LCODE VIA SURIZN 32143 MAYO 2022 HIDRONEFOSIS i\ 2 A 1Z0UTERDA
GAMAGRADF (4 FENALIULIO 2022 RINON IZQUIERDO HHIDRONEFROTICO K
05%

CR 12 BUN 13 UKL ANAISLSINO PAOTLOGICO , PSA 11

INCION DIEERENCI A1 /IOUIERDA 5% DERECHO

UROTAC RINON DERECHO NCRMAL
RINON IZQUICKx ) SUGESTIVO DE ESTRECHEZ DE LA UNION PIELOURTLRA
POCO PARENQ !N~

L. CON BOLSA HIDRONEFROTICA SCCUNDARIA, MUY

FXAMEN FISICU
ABDOMEN BLAN») NO DOLOROSO, NO IRRITACION I'LR TONEAL

NO CICTARICEZ

Andlisis médicu

SACIENTE DE 32 A5, COLCHO RENORUETERLA ZIQUiL i ) DE DIFICL MANEJO CON ANALGLS (01, IMAGLNES SUGLS TIVA DE
BOLSA HIDRONT-FROTICA IZQUIERDA. SIN EMBARGO GAMAGRAFIA RENAL CON FUNCION DIFERFNCIA IZQUIERDA DEL 35%

SIN EMBARGO PO# [MAGENES BOLSA HIDRONEFROTICO 1/ QUIERDO) SIN FARENQUIMA RENAL. CUN SINTOMALOGLA DE COLICO
QUE NO MEJORA ¢ ON ANALGESIA PACIENTE QUIEN St 13+ NEFICIA DE NLFRECTOMIA SIMPLE L CUIERDA POR LAPAROSOCPIA,
SE EXPLICA PROCHIDUMTRNO RIESGOS Y COMPLICACIONT S SE FIRMA CONSENTIMIENTO INFORM AOD. SE INDICA NADA VIA

ORAL. CIRUGLA FOY

VIGILADA 1O SUPERINTENDENCTA DE SALUD
CLIIT2L BOGOTA DC =CUNDINAMAKCA - Tel. 7460111

-\ o= hmprree RABLO ABDKES OV IELO QUINTLRQ Fectia inp 224720224 3130 p m
Cienetaon por GOMEDISY S - Karan sl WELILCOLOMBIA SAS NIT: 990.723 096 |
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen Comin
Sede;  Pringipal Clinica Centgnarin

Codigo Habriracion: | 16GI2688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

* Plan de trataniento

PACIENTE DE 42 ANOS. COLCIIO RENORUETERLA ZIQUIERDO DE DIFICL MANHIO CON ANALGESICO, IMAGENES SUGESTIVA DE
BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA. SIN EMBARGO GAMAGRAFIA RENAL CON FUNCION DIFERENCIA IZQUIERDA DEL 35% .
SIN EMBARGO POR [MAGENES BOLSA HIDRONEFROTICO ZQUIERDO SIN PARENQUIMA RENAL, CON SINTOMALOGIA DE COLICO
QUE NO MLJORA CON ANALGESIA PACIENTE QUIEN SE BENTFICIA DE NEFRECTOMIA SIMPLE IZQUIERDA POR LAPAROSOCPILA,
SF EXPLICA PROCE DI \MTNO RIESGOS Y COMPLICACIONES SF FIRMA CONSENTINMIENTO INFORMAOD SE INDICA NADA VIA

ORAL. CIRUGIA HOY

Evolucion Médica. Ubicacion: QUIROFANO-3
Profesional: NATALIA OBANDO LERMA (Medicina General). ~

Fecha: 14-jul.-2022 18:38

Andlisis medico

1ZQUIERDA POR BOLSA HIDRONcFR O TICA (PSILATERAL
Al ~ X R "

PACIENTE EN POSTO! # ATOALO INMEDIATO DE NEFRECTOM

PROCEDIMIENTO YT 72DO RAJO ANESTESIA GENERA! ~i oL iCACe SE N 2 HTAODINAMICAMENTE

TSTBALE, SIN BAIO G s 1O, SIN DIFICULTAD RESPIRATOR AL % DULOR SEINDICA POSTERIUR A~ CPLRS N ANISTESICA
LNV O RESPIKATORIO

TRASLADO A HOSPHL w0 ZACTION, PARA MANEIO ANAGLLSEC L mwn LANIS. Y IGILANCIA CLINIC A S

Plan de tratamiento

HOSPITALIZACION POR UROLOGIA

DIETA COMUN MANANA

LACTATO DE RINGER 153 CC HORA TV
CEFAZOLINA 2G CADA 8 HORAS TV

ENOXAPARINA 40 MG SC DiA *** INICLAR MANANA
ACETAMINOFEN 1G CADA § HORAS VO

DIP[RONA 1G CADA § HORAS IV

HIOSCINA 10 MG CADA 8 HORAS IV

INCENTIVO RESPIRATORIO

SE ENVIA PIEZA A PATOLOGIA

Evolucian Médi hcacion: ALTA TEMPRANA POST QX

al: KARIN ANDREA MONCADA BELTRAN (Sltdic{nj General)

PACIENTE ENREGUT +F # 8T A1) GENERAL CON DOLOR A8 1ALt R
PALIDEZ MUCOCUTANE A GENERALIZADA, ANURICO

dnalives médico

/ 1L 22 AROS DE EDAD EN POSTOPERATURID INMEDIATO DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA POK BOLSA
FUDRONEFROTICA 19511 ATERAL, ESTENOSIS PIELOURETERAL [ZQUIERDA. PROCEDIMIENTO REALIZADO BAJO ANESTESIA
GENERAL SIN COMPLIC ACIONES. SE RECIBE LLAMADO DE [N* t RMERIA, PACIENTE CON DOLOR APENAR DE MANEJO CON
ANALGESIA MULTITLE > FPISODICS TMETICOS DE CONTENTIN ) ALIMENTARIO HIPOXEMICO, HIPUTI N~ PALIDEZ
MUCOCUTANEA GENER ALIZADA, ESCLERAS PALIDAS. SE INDIC A PASO DE 1500 CC DE LIQUIDOS ENDOVENOSOS, SE VERIFICAN
HERIDAS QUIRURGIC AN OBSERVANDO ABUNDANTE SANGRAD POR DREN DE PEN ROUSSE, ADICION AMENTE CON DIURESIS
DE 0 CC DESDE PROC + DIMIENTO QUIRURGICO, POR LO QUF 37 DECIDE TOMAR PARACLINICOS. Y TRASLADO DE PACIENTE A
UNIDAD DE CUIDADO INTENSIDAD DADO POSIBLE INDICACION DE TRASFUSION, SE REALIZA SE COMENTA PACIENTE CON
INTENSIVISTA DRA €1 "RY. INTERNISTA DR LEAL, Y URQLC- ' DR PEREZ A QUIEN SELE COMUNICA APROX 200 CC POR DREN
DE SANGRADO CONTINUA MANLIO MEDICO EN UCL ATENTA ¢ UALQUILR OBSEVAC TON

PACIENTE MASCULING

Plun de natanieato

TRASLADO UNIDAD D « UIDADO INTENSIVO
OXIGENO POR CANLUT A N ASAL PARA SATURACION MAYOR A

VIGILADA POR SUPt KINTENDENCIA DL SALUD
CL131721.BOGOTA. D¢ < UNDINAMARCA - Tal FQ11L e . )
e i T i e e A e e S
lmprunenuwMmsovmnu.‘mmohun.,zyweo»a-imrw*"" e '—?Pagm..odu’ .
Genresie por GOMEDISYS - Kao sae WELI COLOMEI SASMT wtgkj:‘f-;" &
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Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - & Actividad Economica: £610 Régimen: Comiin

Sede  Pnncipal Chinica Centenario Aaiiiie]
Cod: hiliacion 110012688701 l?‘?- z ,o[
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (30387367) Colombia

Monziton2 y vigilancia cardiovascular
analgesia

cnstaloides

mancjo conjunio con urologa

Evolucion Médica. Ubicacion: UCH QUINTO PISO ALA B
Profesional: ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ (Urologis).

Fecha: 16-jul-2022 13:43

Subremo

PACIENTE CON BUEN ESTADO GENFRAL, ORIFNTADO EN TIEMPO Y ESPACIO, OXIGENO POR CANUTA NASAL, AFEBRIL, MUCOSA
ORAL HUMEDA |, DOLOR CONTROLADO, NO DEPOSICION

) ORIENTADO, MUCOSA ORAL HIMEDA. TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SON
TACION PLRIONFAL.LXT CAS SIN EDEMAS HERIDAS QUIRE RGICAS ABDOMINALES TN BUEN
TaT SECOTOTO PUNTOS TRANSFICCT AN ENPUFRTO TROCAR DE HIPOCONDRID [ZQUIFRTX). HFRIDAS

QUi UL Ad SECAS, DREN D JACKIGN 5 700 €N 12 HORAS SEROHEMATICO,

EXAMIN FISICK

ECO DEATA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONFFOSIS SEVERA IZQUIERDA
GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022, RINON 1IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO

65%

CR 1.2 HUN 12 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO . PSA 1.1

UROTAC: RINON DERECHO NORMAL

RINON IZQUICRDO SUGESTIVO DE ESTRECH{Z DE LA UNION PIELOURTERAL, CON BOLSA HIDRONEFROTICA SECUNDARIA. MUY
POCO PARENQUIMA

14/07.2022. LEUOCITOS 27509, NEUTROFILOS 22200, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3.
PLAQULTAS. 230000, TP: 1 1.8 INR 1.13 TTP. 24 4 29.8, POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0
PREVIAOS

16072022 W3C 13300 NEU. 77% PLT 129000 HEB 11 S HTO 33 CR 3.1

ANALISIS

FAC i <L ALRODESHOCK HIFOV QLT PRECI) POSERIOR A REVIS! W DE SANGRADU DE NEFRECTOMiA

2OV -1 LOSCOPIALESTABILIC v L L DRLN DE JACKSON EN DESCe~0 DE SU DEBITO. CON GASTO URINAR O
ADECUAD ADOS PARA MANLJO D INJURLA RENAL POS QUIRURGICA Y DE SHOCK HIPOVOLEMICO, POR EL

€ CUTDADO INTENSIVO, SFE COVYINICA VIA TELFFONICA CON SU HFPATAN A

MOMINTO CONTINULA EN VIGILANCIA TN TN I A
ALEIANURA PAKA BRINDAR INFOXMACIUN £ CUANTU A SU EVOLUCION QUIEN Rer:ERE ENTEDER.

Andlisis médice

PACIENTE. CON CUADRO DE SHOCK HIPOVO!L [LMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFRECTOMLA
1ZQUIZRDA POR LAPAROSCOPIA. ESTABILIDAD DE KB, DREN DE JACKSON EN DESCENSO DE SU DEBITO. CON GASTO URINAKIO
ADECUADO, LEV ELEVADOS PARA MANEJO DE INJURIA RENAL POS QUIRURGICA Y DE SHOCK HIPOVOLEMICO, POR EL
MOMPENTO CONTINUA EN VIGILANCIA EN UNTDAD DE CUIDADO INTENSIVO. SE COMUNICA VIA TELEFONICA CON SU HERMANA
ALEJANDRA PARA BRINDAR INFORMACION EN CUANTO A SU EVOLUCION QUIEN REFIERE ENTEDER

Plende roramientn

PACITNTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLT 2ICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFRECTOMIA
LZQUIE = DA POR LAPAKOSCOPIA. ESTABILID AL DE BB, DREN DE JACKSON EN DESCE NSO DE SU DEBITO. CON GASTO URINAKID
ADECUADO, LEV ELEVADOS PARA MANEJO Dt INJURLA RENAL POS QUIRURGICA Y Dt SHOCK HIPONOLEMICO, POR EL
MOMENTO CONTINUA EN VIGILANCIA EN UNIDAD DE CLUiDADO INTENSIVO. SE COMUNICA VIA TELETONICA CON SU HERMANA

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
CL 111721 BOGOTA D C. - CUNDINAMARCA - Tet 72n0111
_ lmpeime: PABLO ANDRES OVIEDO QUINTERO Fecha lmp 2207.2022 4 2 10p. 12 _
nerado NIFDISYS - Rason cat WELIN COLOMBLA'S AS NaT 906.723.696-3
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comtn
Sede: Principal Clinica Centenario

Codize Hibilitacian: 11001268€701

PACIENTL: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombia

ALEJANDRA PARA BRINDAR INFORMACION EN CUANTO A SU EVOLUCION QUIEN REFIERE ENTEDER

Evolucion UCI Intermedio. Ubicacién: UCI QUINTO PISO ALA B
Profesionsl: LUIS ALFONSO FRANCO ARANGO (Intensivista).

Subjetno

Fecha: 16-jul -2022 20:18

Delar mejor controlado, no ficbre

Analisis medico

Pacierte e unidad de cuidado intermedio por requenmienta de monitoria y vigilancia cardiovascular en el contexto de hiperlactatemua, taquicardia
P . . q

y falla renal en progreso, para la nache con buen paimn rspiratorio. sin deszluraciones. oxigeno suplementano, tensionss anteriales megias er

+urnano rormal 1 2cc/kg/horz, balance hidrea positivo 830cc. rewslogico sin gefic it

metas, taquicardiz en modulacion, sin fiehre, renai con o

newaloico sizuno, mctabdlico glucometias en metas, pas.eate con evolucion favorable, con mejor cuntzo! de doloz, continuamos con monuora v
vigilancis en un.éad

Plan & o

Monutona y vigilancia cardiovascular
analgesia

cristaloides

manejo conjunto con urologia

Evolucion UCT Intermedia. Ubicacidn: UCI QUINTO PISO ALA B
Profesional: AYLEEN LINEY MARTINEZ PAVA (Internista - Intensivista).

Andlisis médico

Fecha: 17-jul-2022 09:18

INFUSIONES:
LACTATO DE RINGER

SEDQANALGESIA:
NINGUNO

HEMODINANMICO:
NINGUNO

VENTILATOR 1)
OXIGENO PUR CANULA NASAL

BALANG ry - CC

LIQUIDOS ADMINISTRADOS: 1850
LIQUIDOS ELIMINADOS: 2010 CC
DIURESIS. 50 - 100 CC/HORA

PARACLINIL OIS
LEUCOCITOS 9320, NEUTROFILOS: 7140, LINFOCITOS. 1530, HG: 10.9 HTO: 30.7% VOLUMEMES NORMALES, PLAQUETAS 108000,
POTASIO 3 9 SODIO 135.95, CLORO: 10582, CREATININA 2.3 BUN 30.1

ANALISIS

PACIENTE MASCULINO DE 42 AROS, EN SEGUIMIENTU AMBULATORIO POR UROLOGIA POR 30LSA HIDRONEFROTICA
LZQUIERDA. 1 QUIPO QUIRURGICO CONSIDERA LLEV' AR A NEFRECTOMIA SIMPLE, POSTERIOR A DICHO PROCEDIMEINTO ES
TRASLADALR) A HOSPITALIZACION, EN DICHO SFRV'IC 10 PACIENTE EN MALAS CONDICION S GENERALES, DOLRO LUMBAR
INTENSO. ANEMIZACION DE 6 GRAMOS POR LOQUI. 'NGRESA A UCl. REVALORA EL EQUIFO [E UROL OGIA QUIENES
CONSIDERAN URGENCLA QUIRURGICA, POSIBLE S A\GRAIX) EN LECHO QUIRURGICC POR LO QUE EL DLA DE HOY ESLLEVADO) A

\’IG(L:\DAPOI}SUPLRL\TDJDCN(IA DE SALLD
CL 31721 s GOTA D.C - CUNDINAMARCA - Tel 2460111

_ Impeune: PABLO ANF VIO QUINTTRO Fecha Imp 22407720224 1o n m
Cerendd 5 A I WECHCOTOMBI

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k
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CLINTCKXCERTENARIO SRS ) .
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

ANALISIS:

PACIENTE DE 42 ANOS, EN SEGUIMIENTO AMBULATORIO POR UROLOGIA POR BOLSA HIDRONEFROTICA [ZQUIERDA, EQUIPO
QUIRURGICO CONSIDERA LLEVAR A NEFRECTOMIA SIMPLE, POSTERIOR A DICHO PROCEDIMEINTO ES TRASLADADO A
HOSPITALIZACION. FN DICHO SERVICIO PACIENTE EN MALAS CONDICIONES GENERALES, DOLRO LUMBAR INTENSO,
ANEMIZACION DE # (32 AMOS POR LOQUF INCRFSA A 1'C! 2=VALORA EL EQUIPO DE UROLOGIA (! TENES CONSIDERAN
URGENCIA QUIRLRGIC A, POSIBLE SANGRALX) EN LECHO QUIRURGICO POR LO QUE EL DiA DE HOY FS LLEVADO A SALAS DE
CIRUGIA DONDE DOCUMENTA HEMORRAGIA DC LECHO OUIRURGICO APROXIMADAMENTE 2000 CC, REALLZAN TRANSFUSION
MASIVA, SOPORTE V' ASOPRESOR RETIRADO [N PERIOPCRATORIO Y NUEVAMENTT ES TRASLADADO A UCH
AL INGRESO PACIENTE EN MALAS CONDICIONES GENERALFS. MARCADA PALIDEZ MUCOCUTANTA. SANGRADQ DE 500 CC POR
SOUICITA U KGO NTE REVALORATION 1OF KEZ UROLOGO QUIEN CONNDER A SANGRALXI RESIDUAL EN
ENTO ESTRICTO, SIN INDICACION DE NUEVO A0 QUIRURGICO
SE INDICA TRANSFUSION DE 2 UNIDADES DE GLORULOS ROIOS EN CODIGO. PLASN AL ACTDO TRANT NXAMICO PARA OPTIMIZAR
VOLUEMN INRTAV ANCULAR Y AMENIO De COALIGLOPA 113 FOR CONSUMOL SE SOUICITA Fo MO A POST TRANSFUSION
DESDE EL PUNTO we viSTA VENTILATORIO EXNIUBALIUN £N SALAS DE CIKULGLA, SIN SiGNUS Uk DI ICULTAD RESPIRATORIA
SLGUIMIEN TO HTMUDINAMICO ESTRICTO EN UNIDAD DF ¢ LIDADOS INTENSIVOS

Plan de tratamierin
PLAN

SE INDICA TRASNFUNDIR 2 UND GRE
6 UNIDADES DE PLASMA
HIDORMORFONA

HIDRATACION

ACIDO TRANEXAMICO

GLUCONATO DE CALCIO.

Evolucion Médica. Ubicacion: UCIQUINTO PISO ALA B
Prolesional: ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ (Urologis).
Subjetivo .

Fecha: 15-jul.-2022 20:28

PAGIENTECON BUL: L STADO GENERAL, ORIENTADO £ 1. w0 Y ESPACIO, ONIGENO FOR CAN' 1o NASAL AFEBRIL, MULCOSA
ORAL HUMED A 1~)L0O% CONTROLADO, NO DLPOSICION

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TOR AX NORMOESPANSIBLF. ABDOMEN BIANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN LDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO. SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO 1ZQUIERDO, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS, DREN DE JACKSON 300 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO,

ECO DE V1A SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA 1IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022, RINON IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL 7IQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR12BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO . PSA 1.1

UROTAC: RINON DERECHO NORMAL
RINON IZQUIERDO SUGESTTVO DE ESTRECHEZ DE LA UNION PIELOURTERAL, CON BOLSA HIDRONCFROTICA SLCUNDARIA. MUY
POCO PARENQUIMA

14072022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LTINFOCITOS 1700, HG 16 9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 143,
gk:_s&iofgs 230000, TP: 118 INR 113 TTP: 24.4729.8 POTASIO S 2, PCR 185 SODIO 138.72 BUN 29 47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0

VIGILADA POR SLTHERINTENDENCLA DE SALUD
CLIVIT 2L BOGOTA DC - CUNDINAMARCA - Tel 7450111
Ioprume: PAKLO ANDRES OVIEDO QUINTEROQ Fecha Imp 224720223 5l up m

Garicrsdo por GOMEDISY'S - Razor waid WELI COLONBIA SAS NIT. 900.723.696.3 Pazinz 9 de 28
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NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen. Comin
Sede:  Principal Chnica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (30387367) Colombia

ANALISIS:
;’A(l'll:NTE CON CUADR®) DE SHOCK HIPOVOLEMICO EN CORRECCION POSTERIOR A CONTROL DE SANGRADO CRUENTO DE

ARTERIA SUPRARRENAL [Z/QUIERDA A PEZAR DE SELLADO CON | IGASURE. EN EL MOMENTO CON REA NI ACION EFECTIVA,
DOLOR CONTROLADO. GASTO URINARIO SOBRE METAS, SE HARLA CON FAMILIARES, HERMANA. SOBRINA Y ESPOSA EN QUIEN
SE EXPLICA CASO Y REINTERVENCION QUIRURGICA DE URGENCIA. REFIEREN COMPRENDER ESTADO ACTUAL POS
QUIRURGICO DE SU ENFFRMEDAD, CONTINUA EN VIGILANCIA ESTRICTA EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO

Anilisis pédico

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO EN CORREC C JON POSTERIOR A CONTROL DE SANGRADU CRUENTO DE
ARTERIA SUPRARRENAL IZQUIERDA A PEZAR DE SELLADO CON LIGASURE. EN EL MOMENTO CON REANIMACION EFECTIVA,
DOLOR CONTROLADO, GCASTO URINARIO SOBRE METAS, SE HAHLA CON FAMILIARES, HERMANA SUskiNA Y ESPOSA EN QUIEN
SE FXPLICA CASOY REINTERVENCION QUIRURGICA DE URGE™ 71 1. PEFIEREN COMPRENDER ESTADY +* T1AL POS
QUIRURGICO DE SU ENT i RMEDAD, CONTINUA EN VIGILANCIA ¢~ TRICTA EN UNIDAD DECUIDADO IN 12 -NVO

Plaw e reatamiont

PACIENTE CON CUADRO DFE SHOCK HIPOVOLEMICO EN CORP! ¢ ¢ TON POSTERIOR A CONTROL DE SANC 2 AIX) CRUENTO DE
ARTLRIA SUPRARRLNAL IZQUIERDA A PEZAR DE SELLADO COMN LIGASURE EN EL MOMENTO CON REANIMACION EFECTIVA,
DOLOR CONTROI 4D (G ASTO URINARIO SOBRE METAS. ST HA™ T A CON FAMILIARES. HERMANA SOTE . 4 ¥ £SPOSA EN QUIEN
SE EXPLICA CASO Y REINTERVENCION QUIRURGICA DE URGENC 1A, REFIEREN COMPRENDER FSTAIM) A« TUAL POS
QUIRURGICO DE SU ENFFXMEDAD, CONTINUA EN VIGILANCIA F5TRICTA EN UNIDAD DE CUIDADO INTF-SiVO

Evolucion UCI Intermedio. Ubicacion: UCT QUINTO PISO ALA B
Profesional: LUIS ALFONSO FRANCO ARANGO (Intensivista).
Subjetivo

Fechas 15-jul-2022 21:39

Dolor contrelado, no disnca
Aundlisis médico

Paciente en unidad de cuidado intermedio por requeniniento de monitona v vigilancia cardiovascular e el contexto de ¢ Hoque hipovolemico en

© buen patron respiratonio, sis desaturaciones. con oxigeno suplementario, lensiones arieri!cs medias en metas,

con gasto unnano normal 1.5cc/kg Tora. halance hidrico positivo 1713¢c. sin ééficit reun o a'guno, glucometnas
t210n favorable, con enstzloides a dosis aliz. o estigmas de sangrado. se continua con 0 oritona en unidad.

resolucion, para la nee
taquicardice, sin fich
€n melas, paciente con

Flan de tratanucnio

Monilona y vigiianciz cardiovascular
analgesia

cristaloides

ss laboratorios

manejo conjunto con urologis

Evolucién UCI Intermedio. Ubicacién: UCI QUINTO PISO ALA B
Profesional: LUIS ALFONSO FRANCO ARANGO (Inteasivista).

Analists medico

Fecha: 16-jul-2022 08:01

Paciente en unidad de cwidado intermedio por requerimiento de monitona y vigilancia cardiovascular en el contexto de hiperiactaremia quicardia
y falla renal e progreso, al momento con buen PaLon respiralono, sin desaluraciones, con 0X12¢N0o supiementuasio, ten oy arrenales ;zcdx.u <n
metas, taq dico. sin fieore, h g Y gases descritos, renal con gasto urinario normal 0 9cc/kgshora, balance hidnico positivo 2083cc.
azoados m aumento, d.rcnc.s con alta produccion 670cc post quinirgico, hemitico, neuroldgico sin déficit neuroldgico alzuno, metabolico
elucometrias en metas, paciente con evolucion estacionaria con mal control de dolor, hiperlactatemia v falla renal en p.'(;\"r\o >¢ 0DTIMiZa Mmancjo
analgésico. cristaloides altos. monitoria y vigilancia en unidad. ’ o .

Piar de iratanticnin

VIGILADA POR SUPTKINTENDENCIA DE SALLD
CL13172).BOGOTA. D C - CUNDINAMARCA - Tel Jden1 11
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CLINICA CENTENARIO S.AS ]
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701 o ’
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombia

SIN SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA, LLAMA LA ATENCION MALA MODULACION DEL DOLUK. SE AJUSTA
ANALGESIA CON RESCATTS Y §1° SOLICITA ECO ARDOMINAL TOTAI

Plan de tratamierio
PLAN:

MANEIJO EN UCI INTERMEDIO
ANALGESIA

APORTE HIDRICD
SEGUIMIENTO HEMODINAMICO
SEGUIMIENTO SIRS

Evolugién Médics. Ubicacisn: 101 QUINTO PISO ALA B -
Prolesional: FABIO EXNES TV 01 £RO ANDRADE (Urvlogia) Fo
Subjetive

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 AROS CON D! 2GNOSTICOS:

1 POP REVISION DE NEFRECTOMIA {ZQUIERDA 1507.2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUiFRDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA LZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNICN PILOURETERAL IZQUIERDA.
2. COLICORENQURETERAL DERECHA

SE EXAMINA PACIENTE CON LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

PACIENTE CON BUEN ESTADO GENERAL. ORIENTADO EN TIEMPO Y ESPACIO. OXIGENO POR CANULA NASAL AFEBRIL. MUCOSA
ORAL HUMEDA. , FLATOS POSITIVOS. DOLOR CONTROLADO, NO DEFOSICION DIURESIS A GU 09 CC KG HHORA-

EXAMEN FISICO ORIENTADO. MUCOSA ORAL HUMEDA. TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDX) DFFRESIBLE SIN
SIGNOS DE IPRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO. SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCIANTES [N PUERTO D TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDN HERINDAS
QUIRURGICAS SECAS. DREN Lit JACKMON 30 CC EN 12 HORAS SERUGLMATICO,

Analisis medico

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO CORREGITX) POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NFFRECTOMIA
[ZQUIERDA POR LAPAROSCOPLA, ESTABILIDAD DE HB, DREN DE JACKSON EN DESCENSO DE SU DEBITO 120 CC EN 24 HORAS,
CON GASTO URINARIO ADECUADO, LEV ELEVADOS PARA MANEJO DE INJURIA RENAL EL CUAL INICIA ACLARAMIENTO DE
AZODADOS. MEJORLA DE ACIDEMIA Y DESCENSO DE LACTATEMIA, PENDIENTE ECO DE ABDOMEN. IGUAL MANEJO POR UCI
AVISAR CAMBIOS

SE HABLA CON EL PACIENTE QUTEN ENTIFNDE Y ACFPTA

Plan de tratamiento

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFRECTOMLA
(ZQ"JIF.RDA POR LAPAROSCOPLA. ESTABILIDAD DE HB, DREN DE JACKSON EN DESCENSO DE SU DEBITO 120 CC EN 24 HORAS.
CON GASTO URINARIO ADECUADO. LEV ELEVADOS PARA MANEJO DE INJURIA RENAL EL CUAL INICIA ACLARAMIENTO DE
AZODADOS, MEJORIA DE ACIDEMIA Y DESCENSO DE LACTATEMIA, PENDIENTE ECO DE ABDOMEN, IGUAL MANEJO POR UCL
AVISAR CAMBIOS

SEHABLA CON EL PACIENTE QUIEN ENTIENDE Y ACEFTA

Nota aclaratorio:

P
—
VIGILADA POR SUPERINTENDENCLA DE SALUD
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CLINICA CENTENARIO S.A.S » ]
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habilitacion: 110012688701 ) .
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombia

m«;i.mn w»\ﬁ. LEAL 7 Fecha: 18-jul 2022 20 35
ECOGRAFLA DE ABDOMEN TOTAL

Se realiza exploraciOn ecogrAfica con transductor convex

como hallazgo incidantal demam pleural darecho con atckazosia pasiva

B hlgada es de forma v tama o normales, con aumento difuso e su evogensaidad por infilraciOn grass. sin evidencia de esianes focales.
Veshuls bilur dissendida, de paredes delgadan. sin evidencns de besiones en su itenor. No hay Liguno pevesnuls Mupby ccogrAfico negatvo
Va hiliar i3 y exma hepAsca de calihee normal
Pincreas v reranentanen As renertn seme AR
Acca abdominal de cura y colthve corsen ado
Venas porta v supra b At s e fl

Razo homagface. de tnaNo rovmnal

RNon derecho de it e an s Aficrs e e

d 3 ovoones @ Btz s

RIRON izquicrdo ausente por axecadente qurtroc Lacho qurlrpeo de diluit carterze O v abrodars ¢
Vejiga vla no vatocable

Pensatusmo intesunal consenado.

No bhay evidencia de masas ni Hquido libre ca cavulbad abdomunal.

Con trarsductor fineal de ala frecuanciy < realm cxplorscOn ecogrAfica a ruved de la fosa flisca deracha s ovadenia de asa apendicular fo asal po descaraa provess o2 umstono 2 eic
el

OPINION

DERRAME PLEURAL DERECHO, CON ATHI FCTASIA PASIVA

ESTEATOSIS HEPATICA GRADO

ESTADO POST NEFRECTOMIA LZQUIERI/A

NO SE DESCARTAN COLECCIONTS [NT7 4 AnDOVONALES, EN RFLACION A ABUND ANTT &

DRISMO ANIVEL DEL FLANCO ZQUIERDO

FABIO ELRNESTO OTERO ANDRADE
UROLOGLA
RM 88157398

Evolucion UCI Intermedio. Ubicacién: UCI QUINTO PISO ALA B
Profesional: ANDRES FABIAN MAYA CHAVES (Cirugia General - Cuidado latensivo).
Subjenva

Fecha: 18jul.-2022 09:26

DESPIERTO ALERTA ORLENTADO, DOLOR LUMBAR
NO ANGINAN O DISNEA. NO FIEBRE, AYER EMESIS, HOY NO NAUSEAS

Andlists médico

INDICACION DE CUIDADO INTERMEDIO
VIGILADA POK SUPEKINTENDENCLA DE SALLD
(L3 1721 BOGOTA. D €.« CUNDINAMARCA - Tel 72601 {1
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NIT: 910702981 - 8 Actividad Economica: 8¢10 Régimen: Comin

Sede:  Prncipal Clinica Centenznio

Cadigo Habilnacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (30187367) Colombi
mbia

SALAS Db « (RUGLA DONDE DOCUMENTA HEMORSACIA OE LECHO QUIRURGICO APRONIALADAMENTE 2000 CC, REALIZAN
TRANSEUSION MASIVA. SOPORTE VASOPRESOR RETIRADO EN PERIOPERATORIO Y NUEVAMENTE ES TRASLADADO A UCL

EN RELACT N A SUEVOLUCION Y FLAN SE TIENTN L A3 SIGUIENTES CONSIDERACIONES

-EVOLUCICS SATISFACTORIA ; TENSION ARTERLAL MEDIA EN METAS SIN REQUERIMIENTO DE SOPORTE VASOPRESOR,
DIURESIS H(2A ADECUADA. SIN SIGNOS DE HIPOPERFUSION DISTAL HEMOGL OBINA EN MFTAS. TROMBOCITOPENIA LEVE POR
ENCIMA D 3 ANGOS DE SEGURIDAD. ESCASO CONTENIDO HEMATICO EN DREN, SIN NULVOS EPISODIOS DE SANGRADO).

2 DESDE £L F{NTO DE VISTA VENTILATORIO ADLCUADA SATURACION DE OXIGENO SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

3- DESDE £ 71 NTO DE VISTA INFECCIONO SIN SKoNOS Dz RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA

Plun de truri—ienin

PLAN

VI UCHINTERMEDIO

Lo
TMODINAMICO
SEGUIMIENT O SRS

Evoiucion Meaiica Ubicacién: UCI QUINTO PISOALA B
Profcsional ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ (Urologia).
Subjetivo

PACIENTE CON BUEN ESTADO GENERAL, ORIENTADO EN TIEMPO Y ESPACIO, OXIGENO POR CANULA NASAL, AFEBRIL, MUCOSA
ORAL HUMEDA . FLATOS POSITIVOS. DOLOR CONTROLADO. NO DEPOSICION. DIURESIS A (iU 6 9 CC KG HORA-

Fecha: 17-jul-2022 09:58

EXAMEN FISIC0 CRIENTADO, MUCOSA ORAL IUMLDA. TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SiN
SIGNOS DE !+ RITACION PERITONEAL EXT EUTRO= [ AS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURG!H AS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO. SE ( ()LOC0 PUNTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO. HERIDAS
QUIRURGIC 38 SECAS. DREN DE JACKSON 306 CC N 12 HORAS SEROHEMATICO,

ECODE V12 SUR{ANARLAS MAYO 2622 HIDRONEF =15 SEVERA IZQUIERDA
GAMAGRADS 14 RENAL JULIO 2022 | RINON IZOUIER D HIDRONEFROTICO FINCION DfFERTNCIAL ZIQUIERDA 35% DERFCIN
65%

CR:

2 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO 5

LROTAC. ¢ DERECHO NORMAL
RINON [ZOUIT8 00 SUGESTIVO DE ESTRECHEZ DE L4 UNION PIELOURTERAL, CON BOLSA HIDRONEFRUTICA SECUNDARIA. MUY
POCO PARENS

14/07:2022. LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, 1INFOCITOS (760, HG 109 PREQUIRLURGICO) 24 HORAS PREVIAS 163,
PLAQUETAS 230000, TP: 11.8 INR 1.13 TTP. 24.429.8. POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO' 103.6, CREATININA 3.0

PREVIA O3

1607/2022: WBC 13 360 NEU. 77% PLT 129.020 HB 11 5 HTO 33 CR 31
17/07/2022: WRC_9 320 NEU 76% PLT 108.C00 HB 10.8 HTO307CR23

ANALISIS:
PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK #1POVOLEMICO CORRLEGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFRECTOMIA
DESCENSO DE SU DEBITO 75 CC EN 24 HORAS,

IZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA, ESTABILIDAD DI Hi, DREN DE JACKSON EN i
CON GASTO URINARIO ADECUADO LEV ELEVATOS T4k A MANTIO DEINJURIA RENAT EL L AL NTICIA ACLARAMIENTO DI

VIGILAD A 10K SUPERINTENDENC A DE SALUD
CLITIT 2L BOGOTA DO - CUNDINAMARCA - Ted: 72000 1)
Lnpevoe: PAKLO ANDRES OVIH DO QUINTEKO Fertia Laop 22472022 4 100 p m 2
Generaddo por GOMEDISY'S - k107 socsl WEL 11 COLONBLA SAS NIT. %00.723.696-3 Paguna 13 de 23
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TRTAES

ALS
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Regimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80357367) Colombia

AZODADOS, MEJORIA DE ACIDEMIA Y DESCENSQ DE L ACTATEMLA, POR UROLOGLA St PUEDE RETIRAR SONDA URETRAL A
CRITERIO DE CONTROL DE GASTO POR UC1 SE PUEDF SENTAR EL PACIENTE EN COLABORACION CON GRUPO PARAMEDICO

Andlisis médico

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFRECTOMIA
1ZQUTERDA POR LAPAROSCOPIA. ESTABILIDAD DE HR. DREN DE JACKSON EN DESCENSO DE SUJ DEBITO 75 CC EN 24 HORAS.
CON GASTO URINARIO ADECUADO, LEV ELEVADOS PARKA MANZIO DE INJURIA RENAL EL CUAL iNICIA ACLARAMIENTO DE
AZODADOS, MEJORIA DE ACIDEMIA Y DESCENSO DE LACTATEMIA. POR UROLOGIA SE PUEDE RETIRAR SONDA URETRAL A
CRITERIO DE CONTROL DE GASTO POR UCI SE PULDE SENTAR EL PACIENTE EN COLABORACION CON GRUTO PARAMEDICO.

Plan de iratamient»

GRADO DE NEFRECTONMIA

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLZMICO €2 REGIDO POSERIOR A PEVG
PERITO 75 CC EN 14 HORAS

IZOVIERDIA 205 T APAROSCOPIA, ESTARILIDAD 77 111 25N DE JACKSON FN 7Y

CON GASTO URIN ARIO ADECUADQ, LEV FLEVADOS PAX A MANEJO DE INJURIA RENAL FL CUAL INICLA ACLARAMIENTO DE
AZODADOS, ME!URIA DE ACIDEMLA Y DESCENSO DE LAt TATEMIA. POR UROLOGLA SE PUEDE 2ETIRAR SONDA URETRAL A
CRITERIO DE CONTROL DE GASTO POR UCI SE PUEDE SENTAR EL PACIENTE EN COLABORACION CON GRUPO PARAMEDICO.

Evolucién UCI Intermedio. Ubicacién: UCI QUINTO FISO ALA B
Profesional: AYLEEN LINEY MARTINEZ PAVA (Internists - Intensivista) Fecha: 17-jul.-2022 19:26

Andlisis médico

INFUSIONES:
LACTATO DE RINGER

SEDOANALGESIA
NINGUNO

HEMODINAMICO:
NINGUNO

VENTILATORIO
OXIGENO POR CANTILA NASAL

DIUKESIS. 36 - [ COTIORA

PARACLINICOS
LELCOCITOS 9220, NEUTROFILOS: 7140, LINFOCITOS 1230, HG 109 HTO 30 7% VOLUMEMES NORMALES, PLAQULTAS 103000,

POTASIO 3.9 SODIO 13595, CLORQO. 10582, CREATININA 2 I BUN 30.1

ANALISIS

PACIENTE EN SEGUIMIENTO AMBULATORIO POR URULCAULA FOR BULSA HIDRONEFROTICA LZQUILRDA, EQUIPO QUIRLRGICO
CONSIDERA LLEVAR A NEFRECTOMIA SIMPLE, POSTERIOR A DICHO PROCEDIMEINTO £S TRASLADADO A HOSPITALIZACION, EN
DICHO SERVICIO PACIENTE EN MALAS CONDICIONES GFNERALFES, DOLRO LUMBAR INTENSO, ANEMIZACION DE & GRAMOS POR
LO QUE INGRESA A UCl. REVALORA EL EQUIPO DE UROLOGLA QUIENES CONSIDERAN URGENCIA QUIRURGICA. POSIBLE
SANGRADO EN LECHO QUIRURGICO POR LO QUE EL DIA DE HOY ESLLEVADO A SAL AS DE CIRUGLA DONDE DOCUMENTA
HEMORRAGIA DE LECHO QUIRURGICO APROXIMADAMENTE 2000 CC, REALIZAN TRANSFUSION MASIVA, SOPORTE VASOPRESOR
RETIRADO EN PERIOPERATORIO Y NUEVAMENTE ES TRASLADADO A UCH

EVOLUCION SATISFACTORIA ; TENSION ARTERIAL MIDUA EN METAS SIN REQUERIMIENTO DE SOPORTE VASOPRESOR. DIURESIS
HORA ADECUADA, SIN SIGNOS DE HIPOPERFUSION DIST AL HEMOGLOBINA EN METAS, TROMBUCITOPENIA LEVE POR ENCIMA
DE RANGOS DE SEGURIDAD ESCASO CONTENIDO HEMATICO EN DREN, SIN NUEVOS EPISODIOS DE SANGRADO

ADECUADA SATURACION DE OXIGENQ SINSIGNOS DE DIHCUL TAD RESTIRATORIA

VIGILADA POR SUPLRINTENDENCIA DE SALLD
CLI3 1721 BOCOTA D C = CUNDINAMARCA - Tel 7&0111
tmpnme: PABLO ANDRES OVIZDO QUINTERC Fecha imp. 2024 Mt p Pisrina 14 de 25
Cenerséo por GOMEDISYS - Rwda wxal WELINCOLOMBIAS S NIT 900728 898 ©
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT 900702951 - & Actividad Economica. 8610 Régimen: Comin
Sede Principal Clinica Centenario

Codizo Habitacion 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombiza

CHOQUE EN MODULACION

GLUCOMETKIAS 11390 CONTROLADAS

NO FIEBRE

CEFAZOLINA 12 JULIO X 7 DIAS ; 67

NO HEPARINAS

HIDROMORFONA. DIPIRONA. *** INICIO ACETAMINOFEN

RINGER

AYER TOLERO VIA ORAL: HOY AYUNO POR PLAN DE ECOGRAFIA. DEPOSICION +1, EMESIS 200CC . DREN 60CC
LA 1270 DIURESIS 950 B +320CC GU 0.5 CCKGif

GASIMETRIA, ALCALEMIA RESPIRATORLA PAFI 316 NORMAL. LACTATO 2.4 ELEVADO LEVE s

AZOADOS ELEVADOS 20728 ELECTROLITOS NORMALLS © OAGULACION NORMAL, HEMOGRANM A NO LEUCOCITOSIS ANEMIA
9.927 TROMBOCITOPENIA LOVE 115000

NO RADIOGRAFT 2

OVEN POSOUTRURTICO NFFRT T TTONIEDA QUIEN PEQUIRIO BT U IR CHOOUT., CON
HALL AZGO DE BEVOPERITONFO Y TIGADURA DF \'ASH “ANGRANTE SE REALIZARON TRANSMSIONFS PERMANECE SIN
VASOACTIVOS MAaNEJO EN CRISTALOIDES. NOTAQUIC 5k OLA, iHIPERTENSION LEVE,BUENA DIURLSIS BALANCE POSITIVO,
AZOADOS ELEVAIZ)S. NO CLINICA DFB AJO GASTO HiFt ~. ACTATEMIALEVE, BUEN PATRON RFSPIRATORIO OXIMETRIAS
NORMALES. SIKS ESTABLE ENMANEJO ANTIBIOTICO.NO ¢ ONVULSIONES, NO FOCALIZACTON, ANEMIA CON TENDENCIA A
ESTABILIZACION SE IND!CO POR DOLOR EMESIS. TOM A DE ECOGRAFLA ABDOMINAL

Plan de tretamients

TRASLADO A HOSPITALIZACION, SEGUIMIENTO POR URO! OGIA. REINICIO TROMBOPROFILAXIS, ANALGESIA, VIGILAR CIFRAS
TENSIONALES. SIGNOS DEBAJO GASTOMANTENER APORTE HIDRICO. PROTECCION GASTRICA. INICIO ACETAMINOFEN
SEGUIMIENTO DE AZOADOS. COMPLETAR ANTIBIOTICO. SCGUIMIENTO NEUROLOGIA.

Nota aclaratoria

Profesianal: KAFALL 1 EAL Fecha: 1Al 2022 20 29

ECOGRAFIA DE Api » ANEN TOTAL:

Se realza exphocacs » et A ficz con tramducton coevex

s hallazes it 4 yeF akard deebascor Sieineasis peia
El hfads © &l y s mag mm e con aumenio B S eoenicad o O grss s evdenci oe fesonss foule

inds perreenias Mumbs eay 47

Veabods My dot=ei & pooie defpales wn evidos

Vo biliar intra y crtr her s de calibee mormmal
PAncrea y retrupenioney d spato e Afioo usual.
Aurta abdomenst de cures » calibre conservady

Venas porta y sup hepAticas permeabies

Bazo bumuogncy. dc wraNo soaral

RiRon derect & Caian e hvacas evor A fias conservadac

RROn iguscnds aseric px atecedente qurrCngn Lecho quirlrgico de diflal ca a terizaciOn por abundanic Armtone cokn drcho el
Vepga vacla mo verorae
Pomaliism it comervada
VIGILADA POM SUPERINTENDENCIA DE SALUD
CL 131721, BOGUTA DC - CUNDINAVARCA - Tet: 7460111
Tt TR SIS

CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - & Actividad Economica: 8610 Régimen Comin
Sede:  Principal Clinica Centenarin

Codigo Habilitacion 1100126X8701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

No hay evadencua &e masas nu Uqudo Iibre en cavidad abdorunal.

Con tramdoxton lineal de A irmnexin < realiza explonciOn ecoyrAficn 3 nivel de s T 11143 dereacha s evider<ia ¢ 13 2nendsoulas b Cual ho Grscana prixce<o milamaiono 3 eie
noved

OPINTON.

DERRAME PLEURAL DERLCT'O. CON ATELECTASIA PASTVA
ESTEATOSIS HEPATICA GRADO T

ESTADO POST NEFRECTOMLA IZQUIERDA.
NOST DESCARTAN (0] £ CIONES INTRAABDOMINALES, EN RELACION A AZUNDANTE METEORISMO A NTVEL DEI FLANCO ZOQUILFDO

D)

ANDRES FARIAN MAY 40 aves
CIRUGIA CENFR AL (7 RTINSO

RM ¥y1§7490%

Evolucion Médica. Ubicacion: HOSPITALIZACION SEXTO PISO
Profesional: FABIO ERVESTO OTERO ANDRADE (Urologia).
Subjetivo

Vecha: 19-jul-2022 07:1K

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 AROS CON DIAGNOSTICOS:

1.POP REVISION DE NLFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONTF ROTICA LIZQUIERDA POR ESTENOSIS DE i.4 UNION PILOURETERAL IZQUIERDA
2 COLICORENQURETFRAL DERECHA

SE EXAMINA PACIENT T CON LOS ELEMENTOS DE PROTECC1M PERSONAL
PACICNTE CON BUEN | = 1ADOU GENERAL ORIENTADO EN Til

ORAL HUMEDA L YWITNVOS, DOLOR CONTROLAL SNTO DEPOSICIONES. REFICRE
DIURESISAGU 09 ~u HHORA-

£ ESPACIO. OXIGENO POR CANULA SASAL AFEBRIL MUCOSA
: *S100:0 L COS,

EXAMEN FISICO ORIEN 1ADO MUCOSA ORAL HUMEDA_ TOK %Y NORMOESPANSIALE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITA\ i+ [RITONEAL, EXT CUTROFICAS Sin Lisl MAS, HERIDAS QUIRURGICAS AlSUA/MINALES EN BUEN
FSTADO. SE COLOCO PINTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIQ IZQUTF 2D, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS. DREN DE JACKSON 50 CC EN 12 HORAS ¢ HEMATICO,

FCO DE VIA SURIRN AR1AS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVIR A 17QUIFRDA

GAMAGRADFIA RENAL !ULIO 2022, RINON IZQUIERDO HIDRONLFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR 12 BUN 14 URUAN AISLSI NO PAOTLOGICO . PSA 1.1

UROTAC: RINON DERECHO NORMAL
RINON IZQUICRNO 1777 STIVO DE ESTRECHEZ DE LA UNION Il LOURTERAL. CON BOLSA HIDRONT F ) TICA SECUNDARIA, MUY

POCO PARENQUIMA
14:07:2022: LEUOCITON 27500, NEUTROFILOS 22400, LINFOCITON 1700, G 10 9 ( PREQUIRURGICO) 24 1HORAS PRIVIAS 163,
PLAQUETAS: 210000 11° 1] R INR 1.12 TTP: 24 4298 POTASIO 5 2 #CR 1.5 SODIO 138.72 BUN 29 47 CLOR: 103 6. CREATININA 3o
PREVIAOS

»

VIGILADA POR St 7't ¥ INTENDENCIA DE SALUD
CL131721.BOGOTA. D¢ -« UNDINAMARCA - Tl 720111

Papma |7 de 25
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - £ Activided Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clhinica Centenario
Codigo Habilitacion. 110012685701

TE: YUVER ZAN A VAREZ 0 )
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (30387367) Colombia

16/0722022: WBC 13300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11 8 HTO 33 CR 3.1
17/07/2022: WBC_ 9 320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7CR 2.3
18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115000 1{B 9.92 HTO 278 CR 2.0

Andlisis médico

Anilisis medico
PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFKECTOMIA

[ZOUIEKDA POR LAPARONCO!™ A ESTABILIDAD DE HB. DREN DE JACHSON EN DESCENSO DE SUDEBITO e = HOPAS.
CONGASTO URINARIO ADEC L 4, =), LEV ELEVADOS PARA MANEIO DF [NJURIA RENAL EL CUAL INICIA ACLAR AMIENTO DE
AZODADOS. MEJORIA DF 0110 4114 Y DESCENSO DE LACTATEMIA. 8™ FVRARGO PACIENTE CON POSTBLE 11111 POX. POR LO
QUEZ SEINDICA SUSPENDIT © () DE SONDA NASOGASTEIC L INTCIAR METOCLOPRAMIDA. ATU I ANALGESLA
SUSPENDIENTY » OFIODEN N 1EA e OGRAMAL TIEMPON A/0 51 v0s FLECTROLITOS, SEGUN HAL Las SoDEFINIRAN

CONDCUTAS ADICIOANT ES

Plan de tatamiento

Anilisis médico :

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DF NI RECTOMLA
1ZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA ESTABILIDAD DE HB, DREN DE JACKSON EN DESCENSO DE SU DEBITO 60 €€ £N 24 HORAS.
CON GASTO URINARIO ADECUADO, LEV ELEVADOS PARA MANEJO DE INJURIA RENAL EL CUAL INICLA ACLARAMIENTO DE
AZODADOS, MEJORIA DE ACIDEMIA Y DESCENSO DE LACTATEMIA, SIN LMBARGO PACIENTE CON POSIBLE 11IL10 PQX. POR LO
QUE SE INDICA SUSPENDER V1A ORAL, PASO DE SONDA NASOGASTRICA. INICIAR METOCLOPRAMIDA, AJUSTE DE ANALGESIA
SUSPENDIENDO OPIODES. SE SOLICITA HEMOGRAMA, TIEMPOS. AZOADOS. ELECTROLITOS. SEGUN HALLAZGOS SE DEFINIRAN

CONDCUTAS ADICIOANLES

Nata aclaratoria-

Profesional: PASLO OVIEDO Fechaz 1950 -2022 1309
SE REVISAN PARACLINICOS

HEMOGR AMA LEU IS NED 118w orolns
PTICLCINSINRO9O PTT 2E2(29 %)
CREATININA 12 BUN2T#

CIORN 1M POTASIO 38 SODIO 11¢

B8 113 HTO 313 PLAQ 165060

CIROFILLA. FUNCION RENAL ELEVADA PEAC 1 DESCENSO, NO TRASTORNOS ELECTROLUITIC (15 105 TL#I08 A

HEMOGRAMA CON LEUCOCTTON S =
DENCLA DRENAE EN CYSTOFLO, MEJORLA UL JISTENSION ABDOMINAL. SE SOLKCTTAN PARAC LINICOS DE

PASU DE SONDA NASOGASTRICA 8E £
RUTINA

<
W YiWE
- S =
FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE
LROLOGIA

RM. 1013601605

Evolucion Médica. Ubicacion: HOSPITALIZACION SEXTO PISO

Proleional: FABIO ERNESTO O 11RO ANDRADE (Urologia). Fechx: 20-jul.-2022 00:52

Subjetivo

UKOLOGIA
PACIENTE DE 42 ANOS CON DIACNOSTICOS

VIGILADA POR SUPERINTENDEM 1A DE SALUD
CL1YV17 21 BOGOTA D C. - CUNDINAMARCA - Tel: 7360111
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comtin
Sede:  Principa! Clinica Centerario

Cadigo Habilitacion: 110012683701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (30387367) Colombia

1.POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15,07/2022
1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.
11 BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIFRDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA

2. COLICORENQURETERAL DERECHA
SE EXAMINA PACIENTE CON LUS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL.

PACIENTE CON BUEN ESTADO GENT:# AL, ORIENTADO EN TIEMPO Y ESPACIO, OXIGENO POR CANULA NASAL. AFEBRIL, MUCOSA
ORAL HUMEDA . FLATOS POSITIVOS. DOLOR CONTROLADO. , YA PRESNTO DEPOSICIONES. REFIERE 4 EPSIODIO EMETICOS,

DIURESIS A GU 0.9 CC KG HORA-

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCUS A ORAL HUMEDA. TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, ENT EUTROFICAS SN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCLIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO, HERIDAS
OUIRURGICAS SECAS, DREN DE JTACKSON S0 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO

LCODE VLA SURJRNARIAS MAYO 207 7 1 DRONFROSIN SEVERA IZQUIFRD
GAMAGRADEIA RENAL JULIO 2022 #INON IZOUTFRDO HIDRONEFROTICO F1NCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 156 DERFCHO

63%
CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO . PSA 1.1

14.07/2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3,
PLAQUETAS 230000, TP. 11.8 INR 1.i3 1T 24 4/29.8, POTASIO $.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103 6, CREATININA 3.0

PREVIA 0.8

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11 § HTO 33 CR 3.1

17/07.2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108 000 HB 108 HTO 30.7CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115 000 HB9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 3! 3 PLAQ 166000
PT10.1(113)NRO96 PTT 282 (29 8) CREATININA 1.8 BUN 27 .8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135

{ndlisis inédico
PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVO! EMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NEFRFCTOMIA
[ZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA, ENTABILIDAD DE HB. DREN DE JACKSON EN DESCENSO DU SU DEBITO, CON GASTO URINARIO
ADECDADO. LEV ELEVADOS PARA MANEJO DE INJURLA RENAL EL CUAL [N 1A ACLARAMIENTO DE AZODADOS, MFIORIA DE
ACIDEMIA Y DFSCENSO DE LACTAT#MIA CON ADFCUADA RESPUESTA Al NMANFJO CON SONDA NASOGRASTRICA. CON

1 POSICIONE SPOR LO CUALSE G- LA SUN DA NASOGRASTRICA SEINTC 0212 TA LIQUIDA, CONTINUAR MANEL 3 MEDICO

INSTRAURAI®)

Plan de tratamienio

PACIENTE CON CUADRO DE SHOCK HIPOVOLEMICO CORREGIDO POSERIOR A REVISION DE SANGRADO DE NFFRECTOMIA
1ZQUICRDA POR LAPAROSCOPIA. ESTABILIDAD DC HB. DREN DE JACKSON [N DESCENSO DL SU DEBITO, CON GASTO URINARIO
ADECUADO., LEV ELEVADOS PARA MANEJO DE INJURIA RENAL EL CUAL [NICLA ACLARAMIENTO DE AZODADOS, MEJORIA DE
ACIDEMIA Y DESCENSO DE LACTATENMIA. CON ADFCUADA RFSPUFSTA AL MANFJIO CON SONDA NASOGRASTRICA. CON
DEPOSICIONES, POR LO CUAL SE CLAMPEA SUNDA NASOGRASTRICA St INICIA DIETA LIQUIDA. CONTINUAR MANEJO MEDICO

INSTRAURADO

Evolucion Médica. Ubicacién: HOSPITALIZACION SEXTO PISO
Profesional: NESTOR JAIME PARGA FSCOBAR (Medicina Interna).

Fecha: 20-jul -2

Subjetivo

P ACICNTE REFIERE SENTIRSE BIEN. [x)LOR MODULADO, NO NUEVOS EPISODIOS EMETICOS. HOY CON INICIO DE V14 ORAL
DIETA CLARA. CON ADECUADA TOLFRANCIA. NTEGA DISTERMIAS. NIEGA SINTOMAS CARDIOVASCULARES.

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA Dt SALUD
CLI3 1721 BO(AOT&DC ('UNDINA.\L\R( A - Teb 72011
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

991702981 - § Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin

NIT
Sede:  Principel Clinica Centenario
Cadigo Hotlicron 110912688701
Colombia

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Analisic medico
PACIENTE MASCULINO DE 42 ANOS, SIN COMORBILIDADES CONOCIDAS, QUIEN PRE SENTO HIDRONEFROSIS CON FSTRECHEZ
URETERAL. POR LO QUE FUE LLEVADO A NEFRLCTOMIA IZQUIERDA (1407/2022), CON POSTERIOR SHOCK HIPOVOLEMICO EN
REVISION DIF SANGRADNK) DE NEFRFCTOMIA 17QUIERDA POR LAPAROSCOPIA, CON REQUERIMIENTO DE HEMODERIVADOS, EN
QUIEN sk LOGRA CONTROL DE SANGRADO, VIGILADO EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO, CON ADLCUADA EV'OLUCION,

SUMAD ) A LO ANTERIOR CUKSA CON INJURIA RENAL AGUDA AKIN I EN MANEJO EN £ L MOMENTO CLINICAMENTE ESTABLE.
rrRRT . HIDRATADD, PRESENCIA DE S0NDA NASOGASTRICA DADO PACITNTT ( ON SOSPECHA DE POSIBLE ILIO POST

ALEPTA 2

QX. CON DKENAJE DE 3000 ML EN 12 HORAS. HOY CON INICIO DE VIA ORAL CON DIETA LIQUIDA CON ADECUADA TOLERANCIA
CON INDICACION DF CLAMPEAR SONDA PARA EVALUAR POSIBLE RETIRO CUENTA CON PARACLINICOS CONTROL CON
HEMOGRAMA CON LEUCOCITOSIS. CON NEUTROFILIA, ANEMTA FSTABLE DE VOLUMENTS NORMALTS, NO AL TERACION

PLAQUE I AiA FOTASIO Y SODIO NORMALES, KN Y CREATININA ELEVADAS SE CONSWLRA PACIENTE DEBE CONTINUAR
MANE 0N TERAPEA HIDRICA, SUSPENDER NFFROTONICOS, SEGUIMIENTO DE NIVEL S DE HB Y AZOADOS INJURIA RENAL
CRIGEN MULTIFACTORIAL DE MONE STO SN INESTABILIDAD. SE AJUSTA NMANEIO MEDICOATENTOS A

AGLDA

EVOLL ' SFEXPLICA A PACIENTE QUIEN L1 TERE ENTENDER Y ACEPTAR
Phas ¢ crto

HOS Uk UROLOGEA - MEDICINA INTT =

BARANDAS ARRIBA

CABECFRA W0 ° .
DIETA PAKA RINAL SIN RESTRICCION HIDRICA

LACTATO DE RINGER 100 MIHORA IV
SUCRAI 410 1 GR CADA 8 HORAS VIA ORAL

HIPARIN A NO FRACCIONADA 5.000 UTY 12 HORAS *** NUEVO ***
ENOAAPARINA 40 MG SC DIA =** SUSPENDER ***

DIPIRON% *** SUSPENDER ***

METOCLOIRAMIDA *** SUSPENDER ***

ATORVASTATINA 20 MG DIA VIA ORAL *** NUEVO ****

TERAPIA FISICA Y RESPIRATORIA

S8/ HEM(XGIRANMA. AZOADOS CONTROL MANANA

CUIDADOS DE DREN

CSV-AC

Evolucion Medica. Ubicacion: HOSPITALIZACION SEXTO FISO
~_ Fechai21-jul-2022 10:07

&o_r?im.\ KAbALL R,u;ml) LEAL ESPER (latcr nisia - Intensivista).
Subyetiv T o I

REFICRL SINTIRSE MEZOR. TOLERA VIA ORAL, N NUEVOS EPISODIOS EMETICOS, NO PiC0s FEBRILES DIURESIS Y

DEPOSICI VTS ANECLIADAS

Andlisis medie,

PACIENTE MASCULINO DF 42 ANOS, SIN COMORKII IDADES CONOCIDAS, QUIEN PRESENTO HIDRONEFROSIS CON ESTRECHEZ
URE'TTR Al F'KA)R LOQUE IUE LLEVADO A NEFRT CTOMIA IZQUIERDA (1407/2022), CON POSTERIOR SHOCK HIPOVOLEMICO FN
REV ISIOE\ DI _\A_\t_jR.\DO DENLFRECTOMIA LZQUILRDA POR LAPAROSCOPLA, CON REQULRIMIENTO DE HEMODERIVADOS.
ADICIONALMENTE CURSA CON INJURIA RENAL AGUDA AKIN 1l DE ORIGEN MULTIFACTORIAL EN MANEJO EN EL MOMENTO
CUMCA‘MI NTE ESTARLE, ALERTA. AFEBRIL, HIDRATADO REPORTE DE PARACLINICOS COUNTROL CON FUNCION RENAL FN
DESCENSO I'OR PARTE DE MEDICINA INTERNA SIN INDICACION DE MANEX) ADICIONAL. DEBE CONTINUAR CONTROL

AMBULATORIO. SE CIERRA INTERCONSULTA
Plan de traramrenio

SECIERRA INTERCONSULTA POR MEDICINA INTERN A

Evolacion Medica Ubicaciin: HOSPITALIZACION SFXTO PISO

'L ADA POR S{PFRINTENDENCIA DE SALUD
s 3 ! BXATA DC - CUNDINAMARCA - Tel 7360111
- UReripae PABLO ANUKES QVIDO QUENTERD fechs Jpp 22022023 4.5t v r— AL
< PR - ~
,Ccmv:t:mco‘ﬂbb\s»kms“& SVELII COLOMBLA SAS NI 904.721.696-3 . &
R A e e e AP — i ot e
ST L S A e PRTR LS,

LT Facter e,

CLINICA CENTENARIO S.A.S _ ]
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Pancipal Clinica Centenaria

Codigo Hab:lizaon, 110012088701
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

Fecha: 21-jul.-2022 12:32

Profesional: ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ (Urologia).

Subjetivo
UROLOGIA
PACIENTE DF 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

| POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 150772022
1.1 POP NTFRECTOMIA 1ZQUITRDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA
- UNION PILOURETERAL [ZQUIERDA

1.1 BOLSA RIDKONLFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA
2 COLICORENOURETERAL DERFCHA

SF EXAMINA PACIENTE CON LOS FLEMENTOS DE PROTE CCION PERSONAL.

PACIENTE CON BUEN FSTADO GENERAL, ORIENTADO N TiEMPO Y ESPACIO, OXIGENO POR CANULA NASAL, AFLBRIL, MUCOSA
ORAL HUMIDA . [LATOS POSITIVOS. DOLOR CONTROLADX, , YA PRESNTO DEPOSICIONES REFIERE 4 EPSIODIO EMETICOS.

DIURESIS A G170 0 CCKG HORA
EXAMEN 1] ORI LI, MUCOSA ORAL HUM! 1 TOPAX NORMOESPANSIBLE, ABDU® L s BLANDO DEPKLSIBLE
SIGNOS DC CIONTORITONLAL. LXT EUTROFIC A7 STV ZDEMAS. HERIDAS QUIRURGIC A ABDUMINALES EN B
ESTADO, SE COL CO PUNTOS TRANSHICCIANTES IN PUFRTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO, HERIDAS

QUIRURGICAS SLCAS, DREN DI JACKSON 50 CC EN 12 HORAS SEROHECMATICO.

N

ECO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA
GAMAGRADI 1A RINAL JULIO 2022 . RINON [ZQUIERDO HIDRONCFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO

65%
CR | 2 BUN |4 URUANAISLSINO PAOTLOGICO, PSA 1.1

14/07/2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 163,
PLAQUETAS 230004, TP: 11.8 INR 1 13 TTP: 24 429 8, POTASIO 5 2, PCR 185 SODIO 138 72 BUN 29 47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0

PREVIAOS
16/07/2022: WBC 13.300 NEU 77% PLT 129000 HR 11 5 HTO 33 CR 31
17/07/2022. WBC_ 9 320 NTU 76% PLT 108000 HB 10 s HTO 30 7CR 23

1870772022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115000 HB 992 HTO 278 CR 2.0
19-Jul.-2022 I8 0 v R ANMA L LEU T4 NEU T30 L EUNE 1640 18 11.4 1TO 31.3 PLAQ L6660
PT 101 (11 3)NR 096 PTT 28 2(29 8) CREATININA | $ BUN 27 8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 138

21/07/2022: WBC in 7 NEU 70% HB 114 HTO 31.3% PLIT 221.000

ANALISIS

PACIENTE POP DE NLFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO.
AHORA ESTAKI 1 CON CONTROL DE HEMOGLORINA Y £N ASCENSO PAULATINAMENTE. SF CONSIDERA REINICIAR TERAPIA
ANTIBIOTICA CUN AMPICILINA SULBACTAM DADA L1 LCOCTTOSES DE 18,700 , CONTINUAR CON DREN | T thA ll\'lCAVCUN‘
INSENTIVO RESPIRATORIO PAR N REHARILITACION TFMPRANA POS QUIRURGICA SS HEMOGRAM A DE COMTROL PARA MARANA

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
::‘l.\l%;?off‘(l;AHEL CON ’CI INT i'{OL DE HEMOGLOBINA Y EN ASCENSO PAULATINAMENTE, SE CONSIDERA REINICIAR TtRAPI:A
INSBm'(l) :FL :Z‘)[N AMPICILINA SULBACTAM DADA LEUCOCITOSIS DE 18.700 . CONTINUAR CON DREN, TERAPIA FISICA CON

h SPIRATORIO PARA RFHABILITACION TEMPRANA POS QUIRURGICA. $S HEMOGRAMA DE CONTROL PARA MANANA

Plan de tratanuenio

l:gagmv D NFFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
km‘mlonéiuw'u)'\ CONTROL DE HEMOGLOBINA Y EN ASCENSO PAULATINAMENTE. SE CONSIDERA REINICIAR TERAPIA
% CONAMPICILINA SULBACTAM DADA LEUCOCITOSIS DE 18,700, CONTINUAR CON DREN . TERAPIA FISICA CON
VIGULADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
CLI3 1721 BOCOTA DC - CUNDINAMARCA - Tet 760111

Linpeime: PABLO ANDK £S.OVIEDG. -
LOMBEA SAS NTT=900.723 693 e e e e Bagina 22 de 25
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CLINICA CENTENARIO S.AS

NIT 900702981 - & Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun

Sede:  Prncipal Chisa Centenario fi

Codigo Habriitacion. 1)1 2638701 ;

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Col ‘ bi
olombia

INSENTIVO RESPIRATORIO PARA REHABILITACION TEMPRANA POS QUIRURGICA. $S HEMOGRAMA DE CONTROL PARA MANANA

Otros eventos

Nota Medica UCL Ubicacién: UCI QUINTOQ PISO ALA B
Profeionsl AYLEEN LINEY MARTINEZ PAVA (Internista - Intansivists ).

Fecha: 15-jul.-2022 18:13

Anotaciones

LUCION FAVORABLE, TENSION ARIEXIAL BN METAS SIN SCPORTES hIMCUINAMICCS, SIN
JSICN, MEJORIA DE TARQUICARDIA, Sii CCMPRIMISC DEL SENSORIO, DIURESIS ADECUADA .
EN UNIDAD DE CUIDADOS INTE N CONJUNTO CON UROLOGiIA CON QUIENES SE

: A FAMILIAR =N LA CABECERA DOIL E

Fereso

Profesinnal: ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEL (Lrulozia) Fechas 22-jul-2022 68:54
Ubiczcion HOSPITALIZACION SEXTO PISO

Fecha de ingreso: 12-jul.-2022 11:19

Servicio de egresa’ Hosp - General Adultos

Subjetivo

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

| POP REVISION DE NEFRECTOMIA [ZQUIERDA 150772022

|1 POP NEFRECTOMIA (ZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA

|1 BOLSA KIDRONEFROTICA 1ZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

2 COLICORENOURETERAL DERECHA
SE EXAMINA PACIENTE CON LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

PACIENTE CON BUEN | ~TADO GENCRAL, ORIENTADO EN TiiMmi O Y CSPACIO, OXIGENO POR CANULA NASAL, Ab EBRIL, MUCOSA
ORAL HUMEDA . FLATOS POSITIVOS. DOLOR CONTROLADX). \ 4 PRESNTO DEPOSICTONFES REFIERE < [PSIODIO EMETICOS.

DIURESIS A GU 09 CC KRG HORA-

EXAMEN FISICO ORIENT ALX), MUCOSA ORAL HUMEDA. TOPAN ¢ JRMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANI~) DEPRESIRLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEALL EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDONUNALLS EN BUEN
ZSTADK, SE COLOCO PLUNTOS TRANSFICCIANTES ENPUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO 1ZQUIER ), HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS. DREN DE JACKSON 50 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO.

E£CO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA 1ZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022, RINON 1ZQUIERDO HIDRONTFROTICO FUNCION DIFERENCIAL ZIQUICRDA 35% DCRECHO
65%

CR 12 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO , PSA 11

HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HURAS PREVIAS 16.3.

14/07,2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFLLOS 24400. LINFOCITOS 1 700.
185 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO 103.6, CREATININA 3.0

PLAQUETAS. 230000, TP 11 8 INR 1.13 TTP: 24 41298, POTASIO § 2 PCR
PREVIA 08

160772022 WBC 13 3060 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO33CR 31

17072022 WBC_9 320 NLU 76% PLT 105.000 HB 10.8 HTO 30 7CR 2.3

1X072022 WBC 9790 NEU 1Q 115000 HB 9.92 HTO 27.8 Ck 20

19-jul -2022 18.09 [IEMUGRAMA. LEU 12200 NEU 11300 LINF 1620 1{B 11 4 HTO 313 PLAQ 166000
PT101(113)NRO 6 PTT 28.2 (2% ¥) CREATININA 1.8 BUN 27 8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8 Actividad Econornica: 8610 Rézimen Comca

Sede:  Prncipal Chaoica Centenario B
Cédigo Habilitacién: 110012488701 r}.‘,uu:.."l
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombia

21/07/2022: WBC 18,700 NEU 76% HB 114 HTO 313% PLT 221 000

ANALISIS:
PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPLA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO, CON

HEMOGLOBINA ESTABLE. YA DEAMBULO Y TRANSITO INTESTINAL. SE ORDENA EGRESO CON CEFALEXINA POR 7 DIAS,
HIOSCINA Y ACETAMINUFEN POR 10 DIAS, CITA CONTROL POR UROLOGIA PROXIMO JUEVES 28072022 POS QUIRURGICA DR
ANDRES PEREZ, SALIDA CON DREN DE JACKSON, SI PRESENTA FIEBRE, DOLOR ABDOMINAL, ALTERACION DEL ESTADO DE
CONCIENCIA DERE ACUDIR A CLINICA CENTENARIO URGENTFE £ (NFORMAR QUUE SE OPERO EN ESTA INSTITUCION Y REQUIERE

REVALORACION POR ESPECIALIDAD TRATANTE.
Procedimientos/Actividades Realrzadas
0

Andlists médico

1EURGICA POR SANGRADO F! 7 ST OYWTROLO, CON

[ ACIENTE POP DE NTIR'¢ 14 POR LAPASOCOPLA CONRLNISE 7
L EVTe s B 7 DIAS,

HEMOGLOBIN A ESTASLT V' "TAVPIULO Y TRANSITO INTESTR 4T, €T ORDFN A EGRESQ CON CEFA
HIOSCINA Y ACETAMINOFZN POR 10 DIAS, CITA CONTROL POR UROLOGIA PROXIMO JUEVES 280772122 pUs QUIRURGICA DR
ANDRES PEREZ, SALIDA CON DREN DE JACKSON, SI PRESENTA FIEBRE, DOLOR ABDOMINAL, ALTERACION DEL ESTADO DE
CONCIENCIA DEBE ACUDIR A CLINICA CENTENARIO URGENTE E INFORMAR QUE SE OPERO ENESTA INSTT TUCION Y REQUIERE
REVALORACION POR ESPECIALIDAD TRATANTE. - RECOMENDACIONES, DEAMBULACION ASISTIDA. NO PERMANECER
ACOSTADO, DIETA BAJA EN GRASAS. SOLO ESTAR ACOSTADO PARA DORMIR EN LA NOCHE

Plan de paramiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPLA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CLAL SE CONTROLO, CON
HEMOGLOBINA ESTABLE. YA DEAMBULO Y TRANSITO INTESTINAL. SE ORDENA EGRESO CON CEFALEXTNA POR 7 DIAS,
HIOSCINA Y ACETAMINOFEN POR 10 DIAS, CITA CONTROL POR UROLOGIA PROXIMO JUEVES 28072022 POS Q1 JIRURGICA DR
ANDRES PEREZ, SALIDA CON DREN DE JACKSON, SI PRESENTA FIELSRE, DOLOR ABDOMINAL, ALTERACION DEL ESTADO DE
CONCIENCIA DEBE ACUDIR A CLINICA CENTENARIO URGENTE [ INFORMAR QUE SE OPERO EN ESTA INSTITUCION Y REQUIERE
REVALORACION POR ESPLC1LIDAD TRATANTE. - RECOMENDACIONES, DEAMBULACION ASISTIDA, NO PERMANECER
ACOSTADO, DIETABAIA TN (TR aSAS SOLOESTAR ACOSTADO PAR = DORMIR FN LA NOCHE

Diagnostica de egreso

FHDKONTFROSIS CON ESTRI ¢ HEZURETERAL, NO CLASIFICADA £ OTRAPARTE Confirm ol Nueva N131
INSUEFICIENCLA RENAL AGUDA, NOLSPECIFICADA(Pnncipal) Confirmeto Repetdo NI179
ANEMIA DI TIPO NO ESPFCIHICADO Caonfinado Repetide DAL

e NUeva AR

OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS

Estado al cgreso

CONSCINETE, ALERTA Y ORIENTADO

YAMID ALIRIO CORONEL DELGADO
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CLINICA CENTENARIO S.A.S , / /

NIT: 900702981 - 8 ng)//?//?( g Sy S e

Sede:  Principal Clinica Centenario
Codigo Habilitacion: 110012688701

Colombxa
YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 237807
Identificacion  CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso  29/07/2022 10:48:00 a.m.
nacer Ubicacion HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 afios AMPLIACION
Tel. 3192783827 - 3224214552 Clase de ingreso Hospitalizado
Direccién KILOMETRO 3 YOPAL Origen Remitido Hospital
Municipio AGUAZUL Servicio Qx - Cirugia General
Departamento CASANARE Contrato NUEVA EPS
Tipodezona  Zona Urbana NIT 900156264
Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotlzante

EPICRISIS UBICACION: HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO AMPLIACION. FECHA EVENTO: 3/08/2022 9:55:00 a.m.
Ingreso

Fecha de ingreso: 29-jul.-2022 10:48
Ubicacién de ingreso: ALTA TEMPRANA POST QX

Servicio de ingreso: Qx - Cirugia General

Profesional; JOHAN SEBASTIAN LEAL PADILLA (Medicina General)
Ubicacion: QUIROFANO-2

Fecha de ingreso: 29-jul.-2022 10:48

Servicio de egreso: Hosp - General Adultos
Motivo de consulta

Fecha: 29-jul.-2022 10:59

INGRESO SALAS DE CIRUGIA

Enfermedad actual

PACIENTE MASCULINO DE 42 ANOS SIN ANTECEDENTES PATOLOGICOS, EN SEGUIMEINTO CON UROLOGIA ANTE
HOSPITALIZACION RECIENTE POR COLICO RENOURETERAL DERECHA CON BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR
ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA, EN POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA + POP
REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022. ASISTIO EL DIA DE HOY A CONSULTA EXTERNA PARA CONTROL POP SIN
EMBARGO EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON, EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTA

DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA, SIN SINTOMAS RESPIRATORIOS, SIN CON‘TACTO
ESTRECHO CON PACIENTE COVID 19 POSITIVO.

ANTEEDENTES

MEDICOS:NIEGA

QURURGICOS: HENOORRAFIA UMBILICA
ALERGICOS: NIEGA

TOXICOS: NIEGA

FARMACOLOGICOS: NIEGA

IMNUNIZACIONES: 3 DOSIS CONTRA SARS COV 2.

Analisis médico

PACIENTE DE 42 ANOS EN SEGUIMEINTO CON UROLOGIA ANTE HOSPITALIZACION RECIENTE POR COLICO RENOURETERAL
DERECHA CON BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA, EN POP
NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA + POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022. ASISTIO EL
DIA DE HOY A CONSULTA EXTERNA PARA CONTROL POP SIN EMBARGO EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON, EL
CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTA DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA, SIN MEJORIA DEL DOLOR, SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS NORMALES. SE CONSIDERA POR LO
ANTERIOR HOSPITALIZAR POR UROLOGIA REALIZACION DE TAC ABDOMINAL SIMPLE DE URGENCIA Y TOMA DE PARACLINICOS,

SE REALIZA PASO A SALAS DE CIRUGIA, PREVIA PROFILAXIS ANTIBIOTICA, SE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER
Y ACEPTAR. SE REALIZA RESERVA Y TRANFUSION PARA 2 UGR.

Plan de tratamiento
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

INGRESO SALAS DE CIRUGIA
PROFILAXIS ANTIBIOTICA
RESERVA Y TRANFUSION PARA 2 UGR

Diagnéstico de ingreso

OTRAS HIDRONEFROSIS Y LAS NOESPECIFICADAS(Principal) Confirmado Repetido N133
Tratamiento, consultas y evoluciones

Evolucién Médica. Ubicacién: QUIROFANQ-2

Profesional: JOHAN SEBASTIAN LEAL PADILLA (Medicina General). Fecha: 29-jul.-2022 14:23
Subjetivo

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, SIN PICOS FEBRILES, SIN EPISODIOS EMETICOS, SIN NAUSEAS, DOLOR
MODULADO

Analisis médico

PACIENTE MASCULINO DE 42 ANOS EN POP INMEDIATO DE DRENAJE DE COLECCION RETROPERITONEAL VIA ABIERTA 29/07/22,
PROCEDIMIENTO BAJO ANESTESIA GENERAL, SIN COMPLICACIONES, CON HALLAZGOS INTRAOPERATORIOS DE ESPACIO
RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS ( TOMA DE CULTIVO Y AMILASA), CON
SANGRADOS APROXIMADO DE 1100 ML ( HEMATOMA ENCAPSULADO). EN EL MOMENTO PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO
GENERAL, SIN PICOS FEBRILES, SIN EPISODIOS EMETICOS, SIN NAUSEAS, DOLOR MODULADO, SIGNOS VITALES DENTRO DE
PARAMETROS NORMALES, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, HERIDA QUIRURGICA CUBIERTA CON APOSITO ESTERIL, LIMPIO
SIN SANGRADOS ACTIVOS. SE CONSIDERA POR LO ANTERIOR POR ORDEN DE UROLOGO TRATANTE PACIENTE CON
REQUERIMIENTO DE SEGUIMIENTO INTRAHOSPITALARIO POR PARTE DE UROLOGIA. SE DEJA MANEJO ANALGESICO,
ANTIBIOTICO, GASTROPROTECCION, SIN TROMBOPROFILAXIS Y NADA VIA ORAL. SE SOLICITA HEMOGRAMA CONTROL EN 6
HORAS, SE SOLICITA PATOLOGIA, CULTIVO Y AMILASA DE COLECCION. POR AHORA PACIENTE CONTINUA EN VIGILANCIA
MEDICA, INTRAOPERATORIAMENTE CON INICIO DE TRANSFUSION SANGUINEA DE 2 U GR. CUIDADO Y VIIGILANCIA DE HERIDA
QUIRURGICA. SE EXPLICA PACIENTE QUIEN EREFIERE ENTENDER Y ACEPTAR

Plan de tratamiento

HOSPITALIZACION POR UROLOGIA

CABECERA DE 30 GRADOS

NADA VIA ORAL

SUCRALFATO 1 G CADA 8 HORAS DIPIRONA 2 G CADA 8 HORAS
TRAMADOL 50 MG CADA 8 HORAS (ANTE DOLOR INTENSO)
CEFAZOLINA 2 G CADA 8 HORAS

CONTROL DE SIGNOS VITALES

VIGILANCIA MEDICA

SS HEMOGRAMA CONTROL EN 6 HORAS

SS PATOLOGIA: TEJIDO FOSA RENAL IZQUIERDA

SS CULTIVO DE COLECCION

SS AMILASA DE COLECCION

Nota aclaratoria:

Profesional: JOHAN LEAL Fecha: 29-jul.-2022 16:54

ADICIONALMENTE A PLAN DE MANEJO ANTERIOR SE SOLICITA PARACLINICOS DE INGRESO, TOMOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (PREVIAMENTE

TOMADA), INTERCONSULTA POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA. SE MODIFIAC ORDEN DE AMILASA EN SUERO, JUNTO CON ANTIBIOTIGRAMA PARA
CULTIVO.

JOHAN SEBASTIAN LEAL PADILLA

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia
MEDICINA GENERAL
R.M. 1030673818
Interconsulta. Ubicacion: QUIROFANO-2
Profesional: NESTOR JAIME PARGA ESCOBAR (Medicina Interna). Fecha: 29-jul.-2022 18:36

Subjetivo

PACIENTE MASCULINO DE 42 ANOS CON POSTOPERATORIO RECIENTE DE NEFRECTOMIA, QUE DURANTE ESTANCIA PREVIA
REQUIRIO REVISION CON DRENAJE HEMATICO DE 2000 CC, DAN EGRESO CON MANEJO CON CEFALOSPORINA DE PRIMERA
GENERACION, LA CUAL RECIBE HASTA EL DIA DE HOY, ASISTE A CONTROL POR UROLOGIA DONDE POSTERIOR A RETIRO DE
DREN PRESENTA DETERIORO HEMODINAMICO REQUIERIENDO SER LLEVADO A LAPAROSCOPIA EXPLORATORIA CON DRENAJE
DE COLECCION RETROPERITONEAL VIA ABIERTA 29/07/22, OBTENIENDO 1100 CC DE HEMATOMA ANTIGUO, REALIZAN

TRANSFUSION DE 2 UGRE DADO HB DE INGRESO EN 6 MG/DL, SOLICITAN VALORACION POR MEDICINA INTERNA PARA
CONCEPTO POR ANEMIA SEVERA.

ANTEEDENTES:

MEDICOS:NIEGA

QURURGICOS: HENOORRAFIA UMBILICA
ALERGICOS: NIEGA

TOXICOS: NIEGA

FARMACOLOGICOS: NIEGA

IMNUNIZACIONES: 3 DOSIS CONTRA SARS COV 2.

Andlisis médico

PACIENTE MASCULINO DE 42 ANOS CON POSTOPERATORIO RECIENTE DE NEFRECTOMIA, QUE DURANTE ESTANCIA PREVIA
REQUIRIO REVISION CON DRENAJE HEMATICO DE 2000 CC, DAN EGRESO CON MANEJO CON CEFALEXINA, LA CUAL RECIBE
HASTA EL DIA DE HOY, ASISTE A CONTROL POR UROLOGIA DONDE POSTERIOR A RETIRO DE DREN PRESENTA DETERIORO
HEMODINAMICO REQUIERIENDO SER LLEVADO A LAPAROSCOPIA EXPLORATORIA CON DRENAJE DE COLECCION
RETROPERITONEAL VIA ABIERTA 29/07/22, OBTENIENDO 1100 CC DE HEMATOMA ANTIGUO, REALIZAN TRANSFUSION DE 2 UGRE
DADO HB DE INGRESO EN 6 MG/DL, SOLICITAN VALORACION POR MEDICINA INTERNA PARA CONCEPTO POR ANEMIA SEVERA.
SE REVISA HEMOGRAMA CON EVIDENCIA DE LEUCOCITOSIS MARCADA, TROMBOCITOSIS Y ANEMIA SEVERA NORMOCITICA
NORMOCROMICA, PACIENTE MANIFIESTA SECRECION DE DREN EN DIAS PREVIOS ESCASA CON OLOR FETIDO, EN EL MOMENTO
PACIENTE AFEBRIL, CON TENDENCIA A LA TAQUICARDIA SIN HIPOTENSION, PALIDEZ MUCOCUTANEA, DOLOR MODULADO,
DREN DE BLAKE CON SECRECION SEROHEMATICA, SE CONSIDERA SEPSIS DE ORIGEN ABDOMINAL CON FRACASO
TERAPEUTICO CON CEFALOSPORINA DE PRIMERA GENERACION, POR LO QUE SE ESCALONA A PIPERACILINA TAZOBACTAM, SE
INDICA TRASLADO A UCI INTERMEDIO PARA VIGILANCIA HEMODINAMICA, SE SOLICITA PERFIL INFECCIOSO, TAC DE ABDOMEN
SIMPLE, POLICULTIVOS, PENDIENTE HEMOGRAMA POSTRANSFUSION, SE EXPLICA A PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y
ACEPTAR.

Plan de tratamiento

TRASLADO A UCI INTERMEDIA

SEGUIMIENTO UROLOGIA

LEV A 120 CC HORA

PIPERACILINA TAZOBACTAM 4.5 GR CADA 6 HORAS (FI29/07/2022)

SS/ HEMOGRAMA, AZOADOS, ELECTROLITOS, TIEMPOS DE COAGULACION, PCR, GASES ARTERIALES
SS/ TAC DE ABDOMEN SIMPLE

POLICULTIVAR

NO AINES NI CONTRASTE

CSV-AC

Historia clinica de ingreso UC Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS
Profesional: ALAN DAVID SEPULVEDA MOLINA (Internista - Intensivista), Fecha: 29-jul.-2022 21:40
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comtn
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

Analisis médico

Paciente masculino de 42 afios con postoperatorio reciente de nefrectomia, que durante estancia previa requirio revision con drenaje hematico de
2000 cc, dan egreso con manejo con cefalexina, la cual recibe hasta el dia de hoy, asiste a control por urologia donde posterior a retiro de dren
presenta deterioro hemodinamico requieriendo ser llevado a laparoscopia exploratoria con drenaje de coleccion retroperitoneal via abierta
29/07/22, obteniendo 1100 cc de hematoma antiguo, realizan transfusion de 2 ugre dado hb de ingreso en 6 mg/dl. Motivo por el cual ingresa a la
unidad de cuidados intermedios para vigilancia hemodinamica estricta, servicio tratanete considera curso de sepsis de origen abdominal por
caracteristicas de la secreccion, por lo cual med interna escalona a ureidopenicilinas, actualmente sin datos de inestabilidad hemodinamica, con
deshidratacion leve a moderada, por lo cual se indica manejo hidrico, se ajusta manejo analgesico, ademas de lo anterior se reporta
electrocardiograma sin alteraciones, y se encuentra a la espera de paraclinicos de ingreso a la unidad posteiror a la transfusion.

Plan de tratamiento

traslado a uci intermedia

seguimiento urologia

lev a 120 cc hora

piperacilina tazobactam 4.5 gr cada 6 horas (fi 29/07/2022)

Pendiente hemograma, azoados, electrolitos, tiempos de coagulacion, per, gases arteriales
Pendiente tac de abdomen simple

policultivar

no aines ni contraste

csv-ac

Evolucién Médica. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS
Profesional: ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ (Urologia).
Subjetivo

Fecha: 29-jul.-2022 22:21

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

S: REFIERE DOLOR EN HERIDA QUIRURGICA, CON ESCASO DRENAJE DE DREN DE BLAKE, SE TRASLADA A UNIDAD DE CUIDADO

INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA ESTRICTA, SE INFORMA A ESPOSA, SOBRINA Y HERMANA ALEJANDRA DE NOVEDADES
EN CURSO DE LA ENFERMEDAD VIA TELEFONICA.

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS, DREN DE JACKSON 50 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO,

ECO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022., RINON IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65% .

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO, PSA 1.1

14/07/2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3,

PLAQUETAS: 230000, TP: 11.8 INR 1.13 TTP: 24.4/29.8, POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0
PREVIA 0.8
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comtin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Coédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000
PT 10.1 (11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

ANALISIS:

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABL, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTA DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA. POR LO CUAL SE DECIDE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA
RENAL IZQUIERDA DADO DOLOR INTENSO Y DIAFORESIS SE CONSIDERA REALIZACION DE EXPLORACION POR TRAYECTO DE
TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO COMO PRIMERA POSIBILIDAD DE FOCO DE SANGRADO AGUDO VS DRENAIJE DE
COLECCION Y DEFINIR SI ES SANGRADO AGUDO. SE EXPLICO A PAREJA SENTIMENTAL DE DICHA INTERVENCION FIRMANDO
CONSENTIMIENTO INFORMADOQ. AHORA EN ESTADO POS QUIRURGICO CON DRENAJE SEROHEMATICO DE DREN DE BLAKE,
DOLOR REFERIDO EN INCISION QUIRURGICA, NO PERITONISMO, DIURESIS ESPONTANEA. DADO TRASLADO A UNIDAD DE
CUIDADO INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA, SE ORDENA NUEVO HEMOGRAMA DE CONTROL POS TRANSFUSION DADO
YA CUMPLIMIENTO DE 8 HORAS POS QUIRURGICO. UROLOGIA ESTA ANTENTO A CUALQUIER NOVEDAD, EN CUANTO A
HEMOGRAMA PREQUIRURGICO DEL DIA DE HOY CON RESPECTO AL TRANSOPERATORIO SIN CAIDA DE ESTE, DADO RANGOS DE
TRANFUSION SE ORDENO TRANSFUSION DE 2 UGRE, CONTINUAR CON PIPERACILINA TAZOBACTAM, POLICULTIVOS Y CULTIVO
DE LIQUIDO DE COLECCION EN FOSA RENAL. SE EXPLICO A FAMILIARES HALLAZGOS QUIRURGICOS, ESPOSA HABLO CON EL
SENOR YUVER SIN EMBARGO SE EXPLICA QUE NO PUEDE ESTAR EN CUIDADO INTERMEDIO COMO ACOMPANANTE
PERMANETE. SE EXPLICO Y SE ACLARARON DUDAS.

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABL, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTA DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA. POR LO CUAL SE DECIDE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA
RENAL IZQUIERDA DADO DOLOR INTENSO Y DIAFORESIS SE CONSIDERA REALIZACION DE EXPLORACION POR TRAYECTO DE
TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO COMO PRIMERA POSIBILIDAD DE FOCO DE SANGRADC AGUDO VS DRENAJE DE
COLECCION Y DEFINIR SI ES SANGRADO AGUDO. SE EXPLICO A PAREJA SENTIMENTAL DE DICHA INTERVENCION FIRMANDO
CONSENTIMIENTO INFORMADO. AHORA EN ESTADO POS QUIRURGICO CON DRENAJE SEROHEMATICO DE DREN DE BLAKE,
DOLOR REFERIDO EN INCISION QUIRURGICA, NO PERITONISMO, DIURESIS ESPONTANEA. DADO TRASLADO A UNIDAD DE
CUIDADO INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA, SE ORDENA NUEVO HEMOGRAMA DE CONTROL POS TRANSFUSION DADO
YA CUMPLIMIENTO DE 8 HORAS POS QUIRURGICO. UROLOGIA ESTA ANTENTO A CUALQUIER NOVEDAD, EN CUANTO A
HEMOGRAMA PREQUIRURGICO DEL DIA DE HOY CON RESPECTO AL TRANSOPERATORIO SIN CAIDA DE ESTE, DADO RANGOS DE
TRANFUSION SE ORDENO TRANSFUSION DE 2 UGRE, CONTINUAR CON PIPERACILINA TAZOBACTAM, POLICULTIVOS Y CULTIVO
DE LIQUIDO DE COLECCION EN FOSA RENAL. SE EXPLICO A FAMILIARES HALLAZGOS QUIRURGICOS, ESPOSA HABLO CON EL
SENOR YUVER SIN EMBARGO SE EXPLICA QUE NO PUEDE ESTAR EN CUIDADO INTERMEDIO COMO ACOMPANANTE
PERMANETE. SE EXPLICO Y SE ACLARARON DUDAS.

Plan de tratamiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABL, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTA DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA. POR LO CUAL SE DECIDE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA
RENAL IZQUIERDA DADO DOLOR INTENSO Y DIAFORESIS SE CONSIDERA REALIZACION DE EXPLORACION POR TRAYECTO DE
TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO COMO PRIMERA POSIBILIDAD DE FOCO DE SANGRADO AGUDO VS DRENAIJE DE
COLECCION Y DEFINIR SI ES SANGRADO AGUDO. SE EXPLICO A PAREJA SENTIMENTAL DE DICHA INTERVENCION FIRMANDO
CONSENTIMIENTO INFORMADO. AHORA EN ESTADO POS QUIRURGICO CON DRENAIJE SEROHEMATICO DE DREN DE BLAKE,
DOLOR REFERIDO EN INCISION QUIRURGICA, NO PERITONISMO, DIURESIS ESPONTANEA. DADO TRASLADO A UNIDAD DE
CUIDADO INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA, SE ORDENA NUEVO HEMOGRAMA DE CONTROL POS TRANSFUSION DADO
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YA CUMPLIMIENTO DE 8 HORAS POS QUIRURGICO. UROLOGIA ESTA ANTENTO A CUALQUIER NOVEDAD, EN CUANTO A
HEMOGRAMA PREQUIRURGICO DEL DIA DE HOY CON RESPECTO AL TRANSOPERATORIO SIN CAIDA DE ESTE, DADO RANGOS DE
TRANFUSION SE ORDENO TRANSFUSION DE 2 UGRE, CONTINUAR CON PIPERACILINA TAZOBACTAM, POLICULTIVOS Y CULTIVO
DE LIQUIDO DE COLECCION EN FOSA RENAL. SE EXPLICO A FAMILIARES HALLAZGOS QUIRURGICOS, ESPOSA HABLO CON EL
SENOR YUVER SIN EMBARGO SE EXPLICA QUE NO PUEDE ESTAR EN CUIDADO INTERMEDIO COMO ACOMPANANTE
PERMANETE. SE EXPLICO Y SE ACLARARON DUDAS.

Colombia

Evolucién Médica. Ubicaciéon: UCI INTERMEDIOS

Profesional: FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia). Fecha: 30-jul.-2022 10:13
Subjetivo

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS: EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS CON DIAGNOSTICOS:
1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

Hallazgos: QUIERURGICOS 29/07/2022.

ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO Y
AMILASA)

Sangrado: 1100 ML ( HEMATOMA ENCAPSULADO)

S: REFIERE DOLOR EN HERIDA QUIRURGICA, CON ESCASO DRENAJE DE DREN DE BLAKE, SIN PALIDEZ MUCOCUTANEA

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, HERIDAS QUIRURGICAS SECAS.

30/07/2022
NEU 19.10 KL
WBC 21.10 KAuL
PLT 444.00 K/uL
LYM 1.35 KAL
RDW 12.60 %
HGB 8.53 g/dL
HCT 23.50 %
RBC 2.71 MAlL
MCHC 36.40 g/dL

AMILASA 2354.0 UL

ECO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022., RINON IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO , PSA 1.1

14/07/2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3,
PLAQUETAS: 230000, TP: 11.8 INR 1.13 TTP: 24.4/29.8, POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0

PREVIA 0.8

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000
PT 10.1 ( 11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
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21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

ANALISIS:

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABL, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS, PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA. POR LO CUAL SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN
FOSA RENAL IZQUIERDA CON HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA
DE 1000 ML CON DETRITOS. /( SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA).

SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA
MEJORIA 8.5 LLAMA LA ATENCION AMILASA EN 2354.0 U/L QUE PODRIA JUSTIFICAR PERSISTENCIA DE DOLOR ABDOMINAL,
POR LO QUE SE SOLICITA CONCEPTO POR CIRUGIA GENERAL. SE DEJA NADA VIA ORAL, SE SOLICITA HEMOGRAMA CONTROL

PARA EL DIA DE MANANA. POR EL MOMENTO CONTINIA BAJO VIGILANCIA ESTRICTA EN UCI INTERMEDIOS, MANEJO
ANTIBIOTICO.

Analisis médico

ANALISIS:

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABL, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTA DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA. POR LO CUAL SE DECIDE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA
RENAL IZQUIERDA DADO DOLOR INTENSO Y DIAFORESIS SE CONSIDERA REALIZACION DE EXPLORACION POR TRAYECTO DE
TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO COMO PRIMERA POSIBILIDAD DE FOCO DE SANGRADO AGUDO VS DRENAJE DE
COLECCION Y DEFINIR SI ES SANGRADO AGUDO. SE EXPLICO A PAREJA SENTIMENTAL DE DICHA INTERVENCION FIRMANDO
CONSENTIMIENTO INFORMADO. AHORA EN ESTADO POS QUIRURGICO CON DRENAJE SEROHEMATICO DE DREN DE BLAKE,
DOLOR REFERIDO EN INCISION QUIRURGICA, NO PERITONISMO, DIURESIS ESPONTANEA. DADO TRASLADO A UNIDAD DE
CUIDADO INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA, SE ORDENA NUEVO HEMOGRAMA DE CONTROL POS TRANSFUSION DADO
YA CUMPLIMIENTO DE 8 HORAS POS QUIRURGICO. UROLOGIA ESTA ANTENTO A CUALQUIER NOVEDAD, EN CUANTO A
HEMOGRAMA PREQUIRURGICO DEL DIA DE HOY CON RESPECTO AL TRANSOPERATORIO SIN CAIDA DE ESTE, DADO RANGOS DE
TRANFUSION SE ORDENO TRANSFUSION DE 2 UGRE, CONTINUAR CON PIPERACILINA TAZOBACTAM, POLICULTIVOS Y CULTIVO
DE LIQUIDO DE COLECCION EN FOSA RENAL. SE EXPLICO A FAMILIARES HALLAZGOS QUIRURGICOS, ESPOSA HABLO CON EL
SENOR YUVER SIN EMBARGO SE EXPLICA QUE NO PUEDE ESTAR EN CUIDADO INTERMEDIO COMO ACOMPANANTE
PERMANETE. SE EXPLICO Y SE ACLARARON DUDAS.

Plan de tratamiento

ANALISIS:

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABL, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE MENOS DE 20 CC EN 24 HORAS. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ
MUCOCUTANEA. POR LO CUAL SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN
FOSA RENAL IZQUIERDA CON HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA
DE 1000 ML CON DETRITOS. /( SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA).

SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA
MEJORIA .8.5 LLAMA LA ATENCION AMILASA EN 2354.0 U/L QUE PODRIA JUSTIFICAR PERSISTENCIA DE DOLOR POR LO QUE SE
SOLICITA CONCEPTO POR CIRUGIA GENERAL. SE DEJA NADA VIA ORAL, SE SOLICITA HEMOGRAMA CONTROL PARA EL DIA DE
MANANA, POR EL MOMENTO CONTINIA BAJO VIGILANCIA ESTRICTA EN UCI INTERMEDIOS.

Evolucién UCI Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS

Profesional: LUISA FERNANDA TORRES RUBIO (Medicina Interna), Fecha; 30-jul.-2022 12:18
Subjetivo

/tll Se valora paciente previo lavado de manos, se utilizan elementos de proteccién personal y bioseguridad (traje completo, gorro, overol, bata
institucional, monogafas, tapabocas de alta y guantes) por contingencia actual ////
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Soportes:

Ventilatorio: canula de oxigeno a 2 litros
Vasoactivos: no

Renal: no

Sedoanalgesia: no

Antibiético: Piperacilina tazobactam FI 29/07/22
LEV: Solucidn salina 120 cc

Glucometrias: 139 mg/dl

Nutricién: via oral

Balance hidrico 9 horas: LA: 2230 cc LE: 970 cc (+1200)
GU: 1.1 cc/kg/hora

Acceso vascular:
Periférico en MSD

Rastreos:

Carbapenemasas 29/07/22: pendiente
Hongos Axila 29/07/22: pendiente
Hongos Ingle 29/07/22: pendiente

Aislamientos microbiologicos:
hemocultivos 29/07/22: pendientes
Urocultivo 29/07/22: pendiente

Subjetivo: Paciente en unidad de cuidado intermedio en vigilancia hemodindmica por choque mixto de etiologia urolégica. Paciente refiere dolor en
region abdominal en regién de implante de vaca.

Andlisis médico

se trata de un paciente masculino en la quinta década de vida, con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con inyeccién
de nefrectomia por laparoscopia el 14/07/22 con revisién quirirgica el dia 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, con evolucidn clinica favorable, por
lo que dan egreso. asisten a control ambulatorio 29/07/22, presentado dolor abdominal siibito con diaforesis y palidez mucocuténea por lo que
indican hospitalizar, pasa como urgencia vital a revision de cavidad con evidencia de hematoma residual con codgulos de 1000 cc, inestabilidad
hemodindmica con requerimiento de soporte transfusion de 2 ugr y deja sistema vac. dentro de estudio hemograma con leucocitosis importante,
elevacion de azoados, por lo que se indica monitorizacion en unidad. manejo antibidtico con piperacilina tazobactam fi 29/07/22 con disminucion de
leucocitos, electrolitos normales funcién renal elevada, de momento sin requerimiento de ajuste de antibiético, dolor la palpacién en el flanco
izquierdo, distensién, se habla con urologia para revaloracion. dentro de seguimiento de laboratorios hemoglobina estable. gasto urinario

preservado en el momento, se retiran nefrotéxicos. Se considera continua en la unidad en seguimiento hemodindmico por alto riesgo de
descompensacion.

Plan de tratamiento

Monitorizacion en unidad

nada via oral hatsa lavloracion por urologia
Gastroproteccion

Tromboprofilaxis

Antibioticoterapia

Analgesia

Control metabolico

Hoja Neurologica

Rehabilitacion integral

Interconsulta. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS
Profesional: CARLOS ANDRES GARZON SILVA (Cirugia General). Fecha: 30-jul.-2022 18:20
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Colombia

Subjetivo

CIRUGIA GENERAL

PACIENTE EN POP DEL SERVICIO DE UROLOGIA, POP INICIAL DEL 14 JULIO NEFRECTOMIA IZQ POR LAPAROSCOPIA, POR
HIDRONEFROSIS, SE REINTERVINO EL 15 DE JULIO POR HEMATOMA DEL SITIO QUIRURGICO, ASISTIO AYER A CONTROL POP
AMBULATORIO Y AL HACER RETIRO DEL DREN PRESENTA DOLOR ABDOMINAL INTENSO POR LO CUAL HOSPITALIZAN, HACEN
TOMOGRAFIA Y DOCUNENTAN NUEVA COLECCION POR LO QUE LLEVAN A DRENAJE ABIERTO POR LUMBITOMIA, ENCUENTRAN
GRAN HEMATOMA, SE HACER DRENAJE Y TOMSN MUESTRAS OARA CULTUVI Y AMILASA, NO REPORTA ESTEATONECRISIS
AMILASA REPORTA MAYOR A 1000 POR LO CUAL SOLICITAN VALORACION ANTE POSIBLE FISTULA DEL PANCREAS

EN EL MOMENTO PTE EN CUIDADOS INTERMEDIOS, SIN SOPORTES, EXTUBADO

Andalisis médico

PACIENTE CON FISTULA PANCREATICA, PROBABLEMENTE DEA COLA DEL PANCREAS, SECUNDARIO A NEFRECTOMIA
IZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA, POR AHORA SIN INDICACION DE INTERVENCIONES DE URGENCIA, YA ESTA CON DREN EN
SITIO DE LA COLECCION, SE DEBE MANTENER PERMEABLE EL DREN Y CUANTIFICAR SU PRODUCCION PARA EVALUAR
VOLUMEN DE LA PRODUCCION DE LA FISTULA Y SEGUN ESTO TOMAR CONDUCTAS, SE DEJA POR AHORA SIN VIA ORAL,
MANEJO ANALGESICO Y SEGUIMIENTO POR NUETSRO SERVICIO

SE EXPLICA AL PACIENTE LA CONDUCTA A SEGUIR

Plan de tratamiento
Lo ANOTADO

Evolucién UCI Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS

Profesional: LUISA FERNANDA TORRES RUBIO (Medicina Interna). Fecha: 30-jul.-2022 19:47
Subjetivo

/Il Se valora paciente previo lavado de manos, se utilizan elementos de proteccion personal y bioseguridad (traje completo, gorro, overol, bata
institucional, monogafas, tapabocas de alta y guantes) por contingencia actual ///

Soportes:

Ventilatorio: canula de oxigeno a 2 litros
Vasoactivos: no

Renal: no

Sedoanalgesia: no

Antibidtico: Piperacilina tazobactam FI 29/07/22
LEV: Soluci6n salina 80 cc

DAD 10% a 20 cc hora

Glucometrias: 100 mg/dl

Nutricion: via oral

Balance hidrico 12 horas: LA: 1500 cc LE: 2020 cc (+520)
GU: 1.5 cc/kg/hora

Acceso vascular:
Periférico en MSD

Rastreos:

Carbapenemasas 29/07/22: pendiente
Hongos Axila 29/07/22: pendiente
Hongos Ingle 29/07/22: pendiente

Aislamientos microbiologicos:

hemocultivos 29/07/22: pendientes
Urocultivo 29/07/22; pendiente
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Subjetivo: Paciente en unidad de cuidado intermedio en vigilancia hemodinamica por choque mixto de etiologia urolégica. Paciente refiere dolor en
region abdominal en region de implante de vac.

Andlisis médico

Paciente masculino de 42 afios de edad, con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con indicacién de nefrectomia por
laparoscopia el 14/07/22 con revisién quirirgica el dia 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, con evolucién clinica favorable, por lo que dan egreso,
asisten a control ambulatorio 29/07/22, presentado dolor abdominal stibito con diaforesis y palidez mucocutanea por lo que indican hospitalizar,
pasa como urgencia vital a revisién de cavidad con evidencia de hematoma residual con codgulos de 1000 cc en seguimienot por urologia, quienes
rleizan toma de amilasa de coleccidn con hiperamilasemia, por lo que se solicité valoracién por cx general, quienes consideran posible fistula
pancredtica, por lo que se deja sin via oral, hidratacién, manejo de dolor y seguimiento de reactantes de fase aguda. Hemograma de seguimiento con
disminucion de leucocitosis, hemoglobina estable. En el momento evolucion estable, taquicardia ocasional, TAM en estas, gasto urinario
preservado. Se deja aporte calorico con dextrosa por nada via oral. Se contintia en unidad por alto riesgo de deterioro.

Plan de tratamiento

Monitorizacion en unidad
Nada via oral
Gastroproteccion
Tromboprofilaxis
Antibioticoterapia
Analgesia

Control metabolico

Hoja Neurologica
Rehabilitacion integral

Evolucién Médica. Ubicacion: UCI INTERMEDIOS
Profesional: FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia). Fecha: 31-jul.-2022 06:02
Subjetivo

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS: EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS CON DIAGNOSTICOS:
1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

Hallazgos: QUIERURGICOS 29/07/2022.

ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO Y
AMILASA)

Sangrado: 1100 ML ( HEMATOMA ENCAPSULADO)

S: REFIERE DOLOR EN HERIDA QUIRURGICA CON MEJOR CONTROL, CON ESCASO DRENAIJE DE DREN DE BLAKE, SIN PALIDEZ
MUCOCUTANEA, VALORADO POR CX GENERAL QUIEN RETIRA VIA ORAL, MANTENER DREN PERMEABLE, POR EL MOMENTO SIN
INDICACION DE MANEJO QCO DE URGENCIAS

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, HERIDAS QUIRURGICAS SECAS. ESCASA PRODUCCION POR DREN

30/07/2022 NEU 19.10 K/uL WBC 21.10 K/uL PLT 444.00 K/uL LYM 1.35 K/uL RDW 12.60 % HGB 8.53 g/dL HCT 23.50 % RBC 2.71 M/UL
MCHC 36.40 g/dL
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habilitaciéon: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

AMILASA 2354.0 UL
31/07/2022 CH LECUSO 13,5 N 81 HG 8,5 CREA 1,3

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000

PT 10.1 (11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

Analisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABLE, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE ESCASO. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA. POR LO CUAL
SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA RENAL IZQUIERDA CON
HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /
SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA).

SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA
MEJORIA .8.5 ESTABLE
VALORADO POR CX GENERAL QUE POR EL MOMENTO SE DEJA EN VIGILANCIA ESTRICTA SIN INDICACION DE CIRUGIA, NADA

DE VIA ORAL, Y CONTROL DEL DOLOR. POR EL MOMENTO CONTINUA BAJO VIGILANCIA ESTRICTA EN UCI INTERMEDIOS.
MANEJO ANTIBIOTICO.

Plan de tratamiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABLE, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE ESCASO. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA. POR LO CUAL
SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA RENAL IZQUIERDA CON
HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /(
SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA).

SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA
MEJORIA .8.5 ESTABLE

VALORADO POR CX GENERAL QUE POR EL MOMENTO SE DEJA EN VIGILANCIA ESTRICTA SIN INDICACION DE CIRUGIA, NADA
DE VIA ORAL, Y CONTROL DEL DOLOR. POR EL MOMENTO CONTINUA BAJO VIGILANCIA ESTRICTA EN UCI INTERMEDIOS.
MANEJO ANTIBIOTICO.

Evolucién UCI Intermedio. Ubicacion: UCI INTERMEDIOS
Profesional: ALAN DAVID SEPULVEDA MOLINA (Internista - Intensivista). Fecha: 31-jul.-2022 10:44
Subjetivo

Paciente refiere haber pasado buena noche, comenta mejoria de dolor abdominal
Analisis médico

con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con indicacion de nefrectomia por laparoscopia el 14/07/22 con revision
quirtrgica el dia 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, con evolucién clinica favorable, por lo que dan egreso, asisten a control ambulatorio 29/07/22,
presentado dolor abdominal siibito con diaforesis y palidez mucocuténea por lo que indican hospitalizar, pasa como urgencia vital a revision de
cavidad con evidencia de hematoma residual con codgulos de 1000 cc en seguimiento por urologia. LLma la atencion hiperamilasemia la cual podria
estar en contexto de probable fistula pancreatica por manipulacion quirugica, en seguimiento por cirugia generla y urologia, el dia de hoy mejor
control del dolor, se indica nefroproteccion con liquidos endovenosos en aras de tomografia de abdomen para evaluar estructura pancreatica previo
concepto por nefrologia por tratarse de paciente monoreno, con funcion renal limitrofe, actualmente estabilidad hemodinamica, signos vitales
normales, mantiene gu en metas, buen control metabolico. Debe continuar en unidad de cuidados intermedios para vigilancia hemodinamica estricta,
continua modulacion de proceso infeccioso con ureidopenicilinas, familiares informados. s/s amilasa serica . por hiponatremia leve se decide
realizar cambio a solucion salina a 0.9%
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|
Plan de tratamiento

Monitorizacion en unidad

Solucion salina, suspender lactato por hiponatremia leve
Nada via oral

aporte con DAD

Gastroproteccion

Tromboprofilaxis

Antibioticoterapia

Analgesia

Control metabolico

Hoja Neurologica

valoracion por nefrologia, evaluacion de concepto tac de abdomen contrastado alto riesgo de nefropatia por contraste
Rehabilitacion integra

Evolucion UCI Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS

Profesional: NESTOR JAIME PARGA ESCOBAR (Medicina Interna). Fecha: 31-jul.-2022 20:45
Subjetivo

Problemas:
Lesion renal - Pancreatitis? - Fistula pancreatica

Sin soporte vasopresor
Glucometrias: 115 mg/dl

Paciente refiere episodios de dolor aunque en mejoria a lo evidenciado previamente
Andlisis médico

Previo lavado de manos y en uso de equipos de proteccién personal y ambiental para evitar infecciones cruzadas se valora masculino de 42 afios de
edad con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con indicacién de nefrectomia por laparoscopia el 14/07/22 con
revisién quirirgica el dia 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, en control ambulatorio del 29/07/22 dolor abdominal, diaforesis y palidez
mucocuténea por Jo que se realizo nueva revision con evidencia de hematoma residual con codgulos de 1000 cc en seguimiento por urologia. en
evolucion se evidencia anemia sin criterio trasfusional actual con cambios inflamatorios multiples para sepsis por lo que se escalono cobertura
antibiotica con exito parvcial al momento y este aspecto, asi mismo hipoperfundido con lesion renal previa se indico nefroproteccion con rescate
parcial de funcion renal y e perfusion adecuada, LLamo la atencion hiperamilasemia la cual podria estar en contexto de probable fistula pancreatica
por manipulacion quirugica, en seguimiento por cirugia generla y urologia, mejor control del dolor, actualmente estabilidad hemodinamica, signos
vitales normales, mantiene gasto urinario en metas, buen control metabolico. Debe continuar en unidad de cuidados intermedios para vigilancia
hemodinamica estricta, continua modulacion de proceso infeccioso con ureidopenicilinas, se solicita control paraclinico.

Plan de tratamiento

Monitorizacion en unidad

Solucion salina, suspender lactato por hiponatremia leve
Nada via oral

aporte con DAD

Gastroproteccion

Tromboprofilaxis

Antibioticoterapia

Analgesia

Control metabélico

Hoja Neurolégica

valoracién por nefrologia, evaluacién de concepto tac de abdomen contrastado alto riesgo de nefropatia por contraste
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacién: 110012688701

Steward'

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombia
Rehabilitacién integra

ss laboratorios

Evolucion Médica. Ubicacion: UCI INTERMEDIOS

Profesional: CESAR EDGARDO CARO ESPINDOLA (Cirugia General). Fecha: 31-jul.-2022 21:18

Subjetivo

MONITOTRIA CONTINUA SIN SOPORTES
DOLOR INTERMITETE CON MEJORIA
NO HAY ABDOMEN AGUDO

DREN 50 C EN LAS 12 H DE ANOCHE

Andlisis médico

PACIENTE EN POP INICIAL DEL 14 JULIO NEFRECTOMIA 1ZQ POR LAPAROSCOPIA, SE REINTERVINO EL 15 DE JULIO POR
HEMATOMA DEL SITIO QUIRURGICO, TOMOGRAFIA DOCUMENTA NUEVA COLECCION POR LO QUE LLEVAN A DRENAJE ABIERTO
POR LUMBOTOMIA, ENCUENTRAN GRAN HEMATOMA, SE HACER DRENAJE Y TOMAN MUESTRAS PAR AMILASA REPORTA
MAYOR A 1000 EN EL MOMENTO ALTA SOSPECHA DE FISTULA DEL PANCREAS, HA CURSDADO CON DOLOR MODERADO HOY SIN
SIGNSO DE IRRITACION PERIOTONEAL

DADAO QUE CURSA CON NEFROPATIA SE ESPERARA EVOLUCION ANTES DE IMEGENES CONTRASTADAS
ANTE PRODUCCIO ALTA POR DREN SE DEB INCIAR MANEJO CON OCTEOTRIDE O SOMATOSTATINA

Plan de tratamiento

SE CONTINUA SOPORTE EN UCI
CUANTIFICACION DE DREN

Evolucién Médica. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS
Profesional: FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia). Fecha: 01-ago.-2022 06:29
Subjetivo

UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS: EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS CON DIAGNOSTICOS:
1.POP DE DRENAIJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

Hallazgos: QUIERURGICOS 29/07/2022.

ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO Y
AMILASA)

Sangrado: 1100 ML ( HEMATOMA ENCAPSULADO)

S: REFIERE DOLOR EN HERIDA QUIRURGICA CON MEJOR CONTROL, CON ESCASO DRENAJE DE DREN DE BLAKE, SIN PALIDEZ
MUCOQCUTANEA, VALORADO POR CX GENERAL QUIEN RETIRA VIA ORAL, MANTENER DREN PERMEABLE, POR EL MOMENTO SIN
INDICACION DE MANEJO QCO DE URGENCIAS

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, HERIDAS QUIRURGICAS SECAS, ESCASA PRODUCCION POR DREN 50 EN 12 HORAS

30/07/2022 NEU 19.10 K/uL WBC 21.10 K/uL PLT 444,00 K/uL LYM 1.35 K/uL. RDW 12.60 % HGB 8.53 g/dL HCT 23.50 % RBC 2.71 MAIL
MCHC 36.40 g/dL
1/08/2022 HG 8,13
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cddigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

AMILASA 2354.0 UL
31/07/2022 CH LECUSO 13,5 N 81 HG 8,5 CREA 1,3

Anadlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABLE, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE ESCASO. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA. POR LO CUAL
SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA RENAL IZQUIERDA CON
HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /(
SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA).

SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA
MEJORIA .8.13 ESTABLE

VALORADO POR CX GENERAL QUE POR EL MOMENTO SE DEJA EN VIGILANCIA ESTRICTA SIN INDICACION DE CIRUGIA, NADA

DE VIA ORAL, Y CONTROL DEL DOLOR. POR EL MOMENTO CONTINUA BAJO VIGILANCIA ESTRICTA EN UCI INTERMEDIOS.
MANEJO ANTIBIOTICO.

COLOCACION DE MEDIAS ANTIEMBOLICAS,
TOMAD DE ECOGRAFIA ABDOMINAL TOTAL HOY
MANEJO EN CONJUNTO POR UNIDAD, CX GENERAL Y UROLOGIAS

Plan de tratamiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABLE, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE ESCASO. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA. POR LO CUAL
SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA RENAL IZQUIERDA CON
HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /(
SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA).

SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA
MEJORIA .8.13 ESTABLE

VALORADO POR CX GENERAL QUE POR EL MOMENTO SE DEJA EN VIGILANCIA ESTRICTA SIN INDICACION DE CIRUGIA, NADA
DE VIA ORAL, Y CONTROL DEL DOLOR. POR EL MOMENTO CONTINUA BAJO VIGILANCIA ESTRICTA EN UCI INTERMEDIOS.
MANEJO ANTIBIOTICO.

COLOCACION DE MEDIAS ANTIEMBOLICAS,

TOMAD DE ECOGRAFIA ABDOMINAL TOTAL HOY

MANEJO EN CONJUNTO POR UNIDAD, CX GENERAL Y UROLOGIAS

Evolucion UCI Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS
Profesional: LUISA FERNANDA TORRES RUBIO (Medicina Interna). Fecha: 01-ago.-2022 11:57
Subjetivo

///! Se valora paciente previo lavado de manos, se utilizan elementos de proteccién personal y bioseguridad (traje completo, gorro, overol, bata
institucional, monogafas, tapabocas de alta y guantes) por contingencia actual ////

Soportes:

Ventilatorio: canula de oxigeno a 2 litros
Vasoactivos: no

Renal: no

Sedoanalgesia: no

Antibidtico: Piperacilina tazobactam FI 29/07/22
LEV: Solucién salina 80 cc

DAD 10% a 20 cc hora

Glucometrias: 136-117-125-129 mg/dl
Nutricién: via oral

Balance hidrico 24 horas: LA: 2820 cc LE: 2040 cc (+780)
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PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

GU: 1.5 cc/kg/hora

Acceso vascular:
Periférico en MSD

Rastreos:

Carbapenemasas 29/07/22: pendiente
Hongos Axila 29/07/22: pendiente
Hongos Ingle 29/07/22: pendiente

Aislamientos microbiolégicos:
hemocultivos 29/07/22: pendientes
Urocultivo 29/07/22: pendiente

Subjetivo: Paciente en unidad de cuidado intermedio en vigilancia hemodindmica por choque mixto de etiologia uroldgica. Paciente refiere dolor en
region abdominal predominantemente en flanco izquierdo.

Analisis médico

Se trata de una paciente masculino en la quinta década de vida, con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con indicacién
de nefrectomia por laparoscopia el 14/07/22 con revisién quirtrgica el dia 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, con evolucién clinica favorable, por
lo que dan egreso, asisten a control ambulatorio 29/07/22, presentado dolor abdominal sibito con diaforesis y palidez mucocuténea por lo que
indican hospitalizar, pasa como urgencia vital a revision de cavidad con evidencia de hematoma residual con codgulos de 1000 cc en seguimiento
por urologia, sospecha de fistula pancreética por hallazgo de hipercalcemia en muestra de coleccion, en espera de resultado de amilasa sérica.
Dentro de seguimiento de laboratorio con leucocitosis en descenso, hemoglobina estable, electrolitos normales, azoados estacionarios. En el
momento evolucién estable, taquicardia ocasional, TAM en estas, gasto urinario preservado. Se continiia manejo antibi6tico con piperacilina FI
29/07/22 P/ eco abdominal indicada por urologia. Se continfia en unidad por alto riesgo de deterioro hemodindmico y cardiovascular.

Plan de tratamiento

Monitorizacion en unidad
Nada dia oral
Gastroproteccion
Tromboprofilaxis
Antibioticoterapia
Analgesia

Control metabolico

Hoja Neurologica
Rehabilitacion integral

Nota aclaratoria:

Profesional: RAFAEL LEAL Fecha: 01-ago.-2022 21:58
ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL:

Se realiza exploraciOn ecogrAfica con transductor convex.

El higado es de forma, tamaNo y ecogenicidad normales, sin evidencia de lesiones focales ni difusas.

Veslcula biliar distendida, de paredes delgadas, sin evidencia de lesiones en su interior. No hay liquido perivesicular, Murphy ecogrAfico negativo.
Via biliar intra y extra hepAtica de calibre normal.

PAncreas y retroperitoneo de aspecto ecogrAfico usual.

Aorta abdominal de curso y calibre conservado.
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Venas porta y supra hepAticas permeables.

Bazo homogEneo, de tamaNo normal.

EiNOn derecho de caracteristicas ecogrAficas conservadas.

RiNOn izquierdo ausente por antecedente quirUrgico, sin colecciones residuales.
Vejiga distendida, de paredes delgadas, sin lesiones en su interior.

Peristaltismo intestinal conservado.

No hay evidencia de masas ni liquido libre en cavidad abdominal.

Con transductor lineal de alta frecuencia se realiza exploraciOn ecogrAfica a nivel de la fosa iliaca derecha sin evidencia de asa apendicular lo cual no descarta proceso inflamatorio a este
nivel.

OPINION:

ESTADO POSTNEFRECTOMIA IZQUIERDA.

LUISA FERNANDA TORRES RUBIO
MEDICINA INTERNA
R.M. 88157498

Evolucion Médica. Ubicacion: UCI INTERMEDIOS
Profesional: MARIO HUGO BARRERA LATORRE (Cirugia General). Fecha: 01-ago.-2022 12:11
Subjetivo

*
Andlisis médico

PACIENTE CON SOSPECHA DE FISTULA PANCRRATICA TIPO A (SIN ASOCIO A SIRS Y SIN REQUERIMIENTO DE POR EL MOMENTO
NPT) CONSIDERAMOS OBSERVACION INICIAR DIETA CUANTIFICACION DE DERENEES Y SEGUN LA MISMA RESPUIESTA SE
DEFINIRAN OTRAS INTERVENCIONES.

Plan de tratamiento
* DIETA BLANDA
Interconsulta. Ubicacién; UCI INTERMEDIOS

Profesional: CESAR DE JESUS BOCANEGRA BUSTAMANTE (Nefrologia). Fecha: 01-ago.-2022 14:52
Subjetivo

Se valora paciente previo lavado de manos, se utilizan elementos de proteccién personal y bioseguridad (traje completo, gorro, overol, bata
institucional, monogafas, tapabocas de alta y guantes) por contingencia actual

INTERCONSULTA

NEFROLOGIA CLINICA

PACIENTE MASCULINO CON DX:

1. Choque hipovolémico en resolucién

1.1 Postoperatorio de revisién de lecho quirirgico, (hallazgo hematoma contenido de 1000 cc) Dr. Pérez 29/07/2022
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PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)
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2. Lesion renal aguda KDIGO 1
3. Postoperatorio de nefrectomia izquierda (por bolsa hidronefrética) Dr. Pérez 14/07/2022

3.1 Postoperatorio de revision de lecho quirargico, con ligadura de vaso sangrante, hematoma de 2000 cc, Dr. Pérez 15/04/2022
4. bolsa hidronefrética izquierda por estenosis de la unién picloureteral izquierda.
5. Fistula pancreética ?

Analisis médico

PACIENTE CON DX. ANOTADOS. AL MOMENTO ASINT OMATICO CARDIOVASCULAR, TAM EN METAS, NO DISNEA, NO DOLOR
TORACICO NI EQUIVALENTES ANGINOSOS, NO BAJO GASTO. SOLICITAN CONCEPTO PARA NEFROPROTECCION. SE CONSIDERA
RIESGO DE ELEVACION DE CREATININA DEL 7.5% - RIESGO DE DIALISIS 0.04%. DADA QUE ES UN PACIENTE MONORRENO SE
CONSIDERA ALTO RIESGO DE NEFROPATIA POR CONTRASTE. QUEDA A CONSIDERACION DEL SERVICIO TRATANTE UTILIZAR

MEDIOS CONTRASTADO, Y EN CASO DE REQUERIRLO INICIAR NEPROTECCION PROTOCOLO INSTITUCIONAL. POR PARTE DE
NEFROLOGIA CLINICA NO REQUIERE OTRO TIPO DE INTERVENCION. SE CIERRA IC.

Plan de tratamiento

VER ANALISIS.

Evoluciéon UCI Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS

Profesional: ANDRES GILBERTO TUNJANO RODRIGUEZ (Auditor Medico Interno). Fecha: 01-ago.-2022 19:49
Subjetivo

paciente refiere ligero dolor en region del flanco izquierdo, con diuresis adecuada, niega picos febriles, niega episodios hematicos, niega ,mareo.
yactualmente en vigilancia hemodindmica de soporte en unidad de cuidados intermedios

Analisis médico

Se trata de una paciente masculino en la quinta década de vida, con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con indicacion
de nefrectomia por laparoscopia el 14/07/22 con revisién quirtirgica el dia 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, con evolucién clinica favorable, por
lo que dan egreso, asisten a control ambulatorio 29/07/22, presentado dolor abdominal subito con diaforesis y palidez mucocuténea por lo que
indican hospitalizar, pasa como urgencia vital a revisién de cavidad con evidencia de hematoma residual con codgulos de 1000 cc en seguimiento
por urologia, sospecha de fistula pancreatica por hallazgo de hipercalcemia en muestra de coleccion, en espera de resultado de amilasa sérica.

Dentro de seguimiento de laboratorio con leucocitosis en descenso, hemoglobina estable, electrolitos normales, azoados estacionarios. Desde lo
hemodindmico con presencia de taquicardia ocasional, TAM en estas, gasto urinario preservado calculado para 12 hrs.

Se contintia manejo antibiético con piperacilina FI 29/07/22 P/ eco abdominal indicada por urologia.

Se continda en unidad por alto riesgo de deterioro hemodinamico y cardiovascular.

Plan de tratamiento

manejo en uci intermedios
monitorizacion continua
liquidos endovenosos
manejo antibidtico
Tromboprofilaxis
Gastroproteccion
Analgesia

Control metabélico

Hoja Neurolégica
Rehabilitacion integral

Evolucién Médica. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS

Profesional: FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia).
Subjetivo

Fecha: 02-ago.-2022 06:37
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UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS: EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS CON DIAGNOSTICOS:
1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

Hallazgos: QUIERURGICOS 29/07/2022.
ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO Y
AMILASA) -

Sangrado: 1100 ML ( HEMATOMA ENCAPSULADO)

S/ REFIERE SENTIRSE BIEN, SIN DOLOR. TOLERO ViA ORAL. NO FIEBRE. OX{GENO POR CANULA NASAL, TOS NO PRODUCTIVA
DESDE AYER.

TA 105/66 MMHG FC 104 SAO2 94% T° 36°

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, HERIDAS QUIRURGICAS SECAS. ESCASA PRODUCCION HEMOPURULENTA 30CC EN 24H

01/08/2022 WBC 13200 N78% PLT 452000 HB 8.13 HCTO 23%
31/07/2022 CH LECUSO 13,5 N 81 HG 8,5 CREA 1,3

30/07/2022 NEU 19.10 K/uL WBC 21.10 K/uL PLT 444.00 K/uL LYM 1.35 K/uL RDW 12.60 % HGB 8.53 g/dL HCT 23.50 % RBC 2.71 MAIL
MCHC 36.40 g/dL

AMILASA 2354.0 UL

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000

PT 10.1 ( 11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135

21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABLE, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE ESCASO. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA. POR LO CUAL
SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA RENAL IZQUIERDA CON
HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /(
SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA). SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL
DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA MEJORIA .8.5 ESTABLE VALORADO POR CX GENERAL QUE POR EL MOMENTO SE DEJA EN
VIGILANCIA ESTRICTA SIN INDICACION DE CIRUGIA EL DIETA DE AYER SE INICIO DITA SIN COMPLICACIONES, EN EL MOMENTO
TOLERANDIO ViA ORAL. PARACLINICOS CONTROL CON DISCRETA DISMINUCION DE LEUCOCITOSIS. POR EL MIOMENTO
CONTINUA IGUAL MANEJO INSTAURADO.

Plan de tratamiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA CON REVISION QUIRURGICA POR SANGRADO EL CUAL SE CONTROLO,
ASISTE A CONTROL AMBULATORIO CON EVOLUCION CLINICA FAVORABLE, EN EL MOMENTO DEL RETIRO DE DREN DE JACKSON
EL CUAL PRODUCE ESCASO. PRESENTO DOLOR ABDOMINAL SUBITO CON DIAFORESIS Y PALIDEZ MUCOCUTANEA. POR LO CUAL
SE PASO DE URGENCIA DE TOMA DE TAC ABDOMINAL SIN CONTRASTE CON COLECCION EN FOSA RENAL IZQUIERDA CON
HALLAZGOS QUIRURGICOS : ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /(
SE TOMA DE CULTIVO Y AMILASA). SE ENCUENTRA EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS EN ESTADO POST TRANSFUSIONAL EL
DIA DE HOY CON HEMOGLOBINA MEJORIA 8.5 ESTABLE VALORADO POR CX GENERAL QUE POR EL MOMENTO SE DEJA EN
VIGILANCIA ESTRICTA SIN INDICACION DE CIRUGIA EL DIETA DE AYER SE INICIO DITA SIN COMPLICACIONES, EN EL MOMENTO
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TOLERANDIO VIA ORAL. PARACLINICOS CONTROL CON DISCRETA DISMINUCION DE LEUCOCITOSIS. POR EL MIOMENTO
CONTINUA IGUAL MANEJO INSTAURADO.

Evolucién UCI Intermedio. Ubicacién: UCI INTERMEDIOS

Profesional: LAURA ALEJANDRA LEON RIVERA (Internista - Intensivista). Fecha: 02-ago.-2022 09:12
Subjetivo

S: paciente en el momento refiere sentirse bien, con notable mejoria del dolor, inici6 en el dia de hoy deambulacién, diuresis espontanea, ayer un
episodio diarreico.

Andlisis médico

Paciente de 42 afios, con antecedente de hidronefrosis izquierda por estenosis pielocalicial con indicacién de nefrectomia por laparoscopia el
14/07/22 con revision quirtrgica el dfa 15/07/22 por sangrado de 2000 cc, en quien se documenta de manera ambulatoria nueva coleccién por lo
cual pasan nuevamente a cirugia con evidencia de hematoma residual de aproximadamente 1000cc, crecimiento de bacilos gram negativos, a la
espera de tipificacion, en el momento en cubrimiento antibiGtico.

Por otro lado, se sospecha de fistula pancreatica por hallazgos de hipercalcemia en muestra de coleccién, con reporte de amilasa sérica del
31/07/22 de 102 normal. Desde el punto de vista infeccioso con notable descenso de leucocitosis y neutrofilia, no respuesta inflamatoria sistémica,
niveles estables de hemoglobina sin descensos agudos, no signos de inestabilidad hemodinémica, no requerimiento de soportes hemodinamicos,
gasto urinario en metas con buen control metabélico. Valorado por el servicio de nefrologia quienes consideran riesgo de elevacion de creatinina
Del 7.5% - riesgo de didlisis 0.04%. dado a que es un paciente monorreno se considera alto riesgo de nefropatia por contraste, por lo cual se
deberia evitar el mismo. En caso de ser necesario evaluar riesgo beneficio, en caso de ser estrictamente necesario se sugiere resonancia abdominal
contrastada con Gadolinio el cual tiene excrecion hepética y muscular. Por el momento no requiere intervenciones adicionales. Se considera puede
continuar manejo en pisos por el servicio de urologia y cirugia general. Se solicitan paraclinicos de control.

Plan de tratamiento

Traslado a pisos por el servicio de urologia y cirugia general
liquidos endovenosos

manejo antibidtico

Tromboprofilaxis mecanica

Gastroproteccion

Analgesia

Control metabdlico

Hoja Neurolégica

Rehabilitacion integral

Se solicita control de paraclinicos

Pendiente reporte de cultivos de coleccion retroperitoneal
CSV-AC

Evolucién Médica. Ubicacién: HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO AMPLIACION
Profesional: CARLOS ANDRES GARZON SILVA (Cirugia General). Fecha: 02-ago.-2022 15:15
Subjetivo

PACIENTE REFIERE ESTAR BIEN, NO DOLOR ABDOMINAL, REFIERE AYER TOELRO DIETA LIQUIDA
Analisis médico

PACIENTE CON FISTULA DE LA COLA DEL PANCREAS SECUNDARIA A PROCEDIMIENTO UROLOGICO, ‘PACIENTE ESTABLE, NO
SIRS, NO IRRITACION PERITONEAL, DREN ABDMINAL FUNCIONAL, POCA PRODUCCION, TOELRA DIETA LIQUIDA, SE AVANZA A
DIETA SOLIDA . SE HABIA SOLICITADO TOMOGARFIA PERO POR SER MONORENO SE DECIDE CANCELAR ESTA TOMOGARFIA
PARA EVITAR EXPOSICION A MEDIO DE CONTRASTE, SE CANCELA TAMBIEN VALORACION DE NEFROLOGIA

SE DEBE TENER DREN ABDOMINAL PERMEABLE Y SER EXTRICTOS EN LA CUANTIFICACION PARA ASI DETERMINAR
CONDUCTAS SOBRE LA FISTULA

SE AUTORIZA DIETA SOLIDA - BLANDA

CONTINUA AMNEJO EN CONJUNTO CON UROLGIA
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Plan de tratamiento
LO ANOTADO
Evolucién Médica. Ubicacién: HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO AMPLIACION
Profesional: FABIO ERNESTO OTERO ANDRADE (Urologia). Fecha: 03-ago.-2022 07:37

Subjetivo

UROLOGIA PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS: EN MANEJO EN UCI INTERMEDIOS CON DIAGNOSTICOS: 1.POP DE
DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO 1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA
IZQUIERDA 15/07/2022 1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA. 1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA
IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA. Hallazgos: QUIERURGICOS 29/07/2022. ESPACIO
RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO Y AMILASA)
Sangrado: 1100 ML ( HEMATOMA ENCAPSULADO) S/ REFIERE SENTIRSE BIEN, SIN DOLOR. TOLERO VIA ORAL. NO FIEBRE.
OXIGENO POR CANULA NASAL, TOS NO PRODUCTIVA DESDE AYER. TA 105/66 MMHG FC 104 SAO2 94% T° 36° EXAMEN FISICO
ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN ESTADO, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS. ESCASA PRODUCCION HEMOPURULENTA 30CC EN 24H 01/08/2022 WBC 13200 N78% PLT 452000 HB 8.13
HCTO 23% 31/07/2022 CH LECUSO 13,5 N 81 HG 8,5 CREA 1,3 30/07/2022 NEU 19.10 K/uL WBC 21.10 K/uL PLT 444.00 K/uL LYM 1.35
K/uL RDW 12.60 % HGB 8.53 g/dL HCT 23.50 % RBC 2.71 M/uL. MCHC 36.40 g/dL AMILASA 2354.0 U/L 16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77%
PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1 17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3 18/07/2022 WBC 9790 NEU
75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0 19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ

166000 PT 10.1 ( 11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135 21/07/2022: WBC 18.700
NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA EN EL MOMENTO EN MANEJO DE FISTULA PANCREATICA TIPO A
ACTUALMENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES CLINICAMENTEESTABLE SIGNOS VITALES ESTBALES ADECUADA
MODULACION DEL DOLOR DREN SIN PRODUCCION EN LAS ULTIMAS 24 HORAS TOLERANDO VIA ORAL SIN PROBLEMAS SE
COMENTA CASO CON CIRUGIA GENERAL DR GARZON QUIEN EN CONJUNTO DADO ADECUADA EVOLUCION SE CONSIDERA DAR

EGRESO CON VIGILANCIA ESTRICTA DE DREN Y SU PERMEABILIDAD CONTROL SEMANAL PARA LO MISMO, SE EXPLICA A EL
PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

Plan de tratamiento

EGRESO

- CITA CONTROL MARTES 9/8/22 DR OTERO

- INCAPACIDAD DESDE EL INGRESO Y 30 DIAS MAS

- ANALGESIA SIN AINES POR 10 DIAS MAS

- GASTROPROTECCION

- CIPROFLOXACINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS POR 10 DIAS

- ENSENAR CUANTIFICACION DE DREN ASEGURAR PERMEABILIDAD
- SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES GENERALES

- CONTROL POR CIRUGIA GENERAL

Egreso

Profesional: JORGE LUIS VELEZ BERNAL (Cirugia General)
Ubicacién: HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO AMPLIACION
Fecha de ingreso: 29-jul.-2022 10:48
Servicio de egreso: Hosp - General Adultos
Subjetivo

Fecha: 03-ago.-2022 09:32
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SOLO AL MOMENTO DE VALORACION, REFIERE SENTIRSE BIEN, TOLERA VIA ORAL, NO PICOS FEBRILES
Procedimientos/Actividades Realizadas

UROLOGIA

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA POR LAPASOCOPIA EN EL MOMENTO EN MANEJO DE FISTULA PANCREATICA TIPO A
ACTUALMENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES CLINICAMENTEESTABLE SIGNOS VITALES ESTBALES ADECUADA
MODULACION DEL DOLOR DREN SIN PRODUCCION EN LAS ULTIMAS 24 HORAS TOLERANDO VIA ORAL SIN PROBLEMAS SE
COMENTA CASO CON CIRUGIA GENERAL DR GARZON QUIEN EN CONJUNTO DADO ADECUADA EVOLUCION SE CONSIDERA DAR

EGRESO CON VIGILANCIA ESTRICTA DE DREN Y SU PERMEABILIDAD CONTROL SEMANAL PARA LO MISMO, SE EXPLICA A EL
PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

Plan de tratamiento

EGRESO

- CITA CONTROL MARTES 9/8/22 DR OTERO

- INCAPACIDAD DESDE EL INGRESO Y 30 DIAS MAS

- ANALGESIA SIN AINES POR 10 DIAS MAS

- GASTROPROTECCION

- CIPROFLOXACINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS POR 10 DIAS

- ENSENAR CUANTIFICACION DE DREN ASEGURAR PERMEABILIDAD
- SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES GENERALES

- CONTROL POR CIRUGIA GENERAL

Andlisis médico

PACIENTE DE 42 ANOS, CON ANTECEDENTE DE HIDRONEFROSIS IZQUIERDA POR ESTENOSIS PIELOCALICIAL CON INDICACION
DE NEFRECTOMIA POR LAPAROSCOPIA EL 14/07/22 CON REVISION QUIRURGICA EL DIA 15/07/22 POR SANGRADO DE 2000 CC, EN
QUIEN SE DOCUMENTA DE MANERA AMBULATORIA NUEVA COLECCION POR LO CUAL PASAN NUEVAMENTE A CIRUGIA CON
EVIDENCIA DE HEMATOMA RESIDUAL DE APROXIMADAMENTE 1000CC,, SE SOSPECHA DE FISTULA PANCREATICA POR
HALLAZGOS DE HIPERCALCEMIA EN MUESTRA DE COLECCION, CON REPORTE DE AMILASA SERICA DEL 31/07/22 DE 102, RAZON
POR LA QUE SE ENCUENTRA EN SEGUIMIENTO POR CIRUGIA GENERAL. EN EL MOMENTO PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO
GENERAL, SIGNOS VITALES EN METAS, ABDOMEN BLANDO, DRENAJE 0 CC EN 12 HORAS. SERVICIO DE UROLOGIA CONSIDERA
EGRESO, POR PARTE DE CIRUGIA GENERAL SE CONSIDERA SIN INDICACION DE INTERVENCION EN EL MOMENTO, CONTINUAR
SEGUIMIENTO POR CONSULTA EXTERNA, RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA,

Plan de tratamiento

EGRESO

- CITA CONTROL MARTES 9/8/22 DR OTERO

- INCAPACIDAD DESDE EL INGRESO Y 30 DIAS MAS

- ANALGESIA SIN AINES POR 10 DIAS MAS

- GASTROPROTECCION

- CIPROFLOXACINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS POR 10 DIAS

- CITA CONTROL CIRUGIA GENERAL CLINICA CENTENARIO EN 15 DIAS
- ENSENAR CUANTIFICACION DE DREN ASEGURAR PERMEABILIDAD
- SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES GENERALES

Diagnéstico de egreso

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NOESPECIFICADA Confirmado Nuevo N179
TRASTORNOS DEL PANCREAS ENENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE Impresion Diagndstica K871
OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS(Principal) Impresion Diagnéstica Z988
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Caodigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Incapacidad
Dias de incapacidad: 30
Dirigido a: A QUIEN CORRESPONDA

Estado al egreso

ADECUADO ESTADO GENERL

Requiere incapacidad

e
JORGE LUIS VELEZ BERNAL

CIRUGIA GENERAL
R.M. 1022348804
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Colombia
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comtn
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701 Colombia
YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 237807
Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso 29/07/2022 10:48:00 a.m,
nacer Contrato NUEVA EPS
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 afios NIT 900156264
Tel. 3192783827 - 3224214552 Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizante
Direccion KILOMETRO 3 YOPAL
Municipio AGUAZUL
Departamento CASANARE
Tipo dezona  Zona Urbana
ORDEN MEDICA DE EGRESO
Dx. OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS (Z988 )
# Medicamentos Cantidad
Acetaminofen tableta 500 mg
1 1 Gramos Cada 8 horas via Oral por 10 Dia 60(Sesenta ) Tableta
FECHA: 2022/08/03 09:41. VIGENCIA: 2022/08/23 09:41
Hioscina N-butil bromuro Tableta con recubierta entérica 10 mg
2 10 Miligramo Cada 8 horas via Oral por 10 Dia 30(Treinta ) Tableta
FECHA: 2022/08/03 09:41. VIGENCIA: 2022/08/23 09:41
Omeprazol Capsula 20 mg
3 20 Miligramo Cada 24 horas via Oral por 15 Dia 15(Quince ) Cépsula
FECHA: 2022/08/03 09:41. VIGENCIA: 2022/08/23 09:41
Ciprofloxacina (clorhidrato) Cdpsula 250 mg
4 1 Capsula Cada 8 horas via Intravenosa por 20 Dia 60(Sesenta ) Unidad
FECHA: 2022/08/03 10:30. VIGENCIA: 2022/08/23 10:30

v
s A

JORGE LUIS VELEZ BERNAL
Cirugia General
R.M. 1022348804
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CLINICA CENTENARIO S.A.S \

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

Colombiza

[ YUVER ZAMORAALVAREZ © - ‘' ¢ = 7 ADMISIONNG;237807 4

Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso 29/07/2022 10:48:00 a.m.
nacer Contrato NUEVA EPS
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios)  Edad ingreso42 afios NIT 900156264
Tel. 3192783827 - 3224214552 Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizante
Direccidn KILOMETRO 3 YOPAL
Municipio AGUAZUL
Departamento  CASANARE
Tipo dezona  Zona Urbana
ORDEN MEDICA DE EGRESO
Dx. OTROS ESTADOS POSTQU'IRURGICOS ESPECIFICADOS (Z988 )
PRI g S U SO R “Procedimientos;NO.Qx:"

1 UROLOGIA (890394)
Observaciones: CITA CONTROL DR, PEREZ CLINICA CENTENARIO
FECHA: 2022/08/03 10:29. VIGENCIA: 2022/09/02 20:29

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN

1(Un)

JORGE LUIS VELEZ BERNAL
Cirugia General
R.M. 1022348804

216118 Towa
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8

Sede:  Principal Clinica Centenario
Cddigo Habilitacion: 110012688701

Colombia

 YUVERZAMORAALVAREZ = .7 . : . "ADMISION No. 237807
Identificacién ' CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha mgreso 29/07/2022 10:48: 00 a,m,
nacer Ubicacién HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 afios AMPLIACION
Tel 3192783827 - 3224214552 Clase de ingreso Hospitalizado
Direcci6n KILOMETRO 3 YOPAL Origen Remitido Hospital
Municipio AGUAZUL Servicio Qx - Cirugia General
Departamento CASANARE Contrato NUEVA EPS
Tipo dezona  Zona Urbana NIT 900156264
Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotlzante )
INCAPACIDADES UBICACI(5N HOSPITALIZACION SEGUNDO PLSO AMP CIgI}{H FECHA EVENTO 3/08/2022 9 46 00 a m
Incapac1dad ’
Razén principal Enfermedad General
Diagnostico principal 7983
Fecha de inicio 29 - jul, - 2022
Dias : 30
Fecha hasta 27 - ago. - 2022
Dirigido a A QUIEN CORRESPONDA

74/
AL

JORGE LUIS VELEZ BERNAL
CIRUGIA GENERAL
R.M. 1022348804

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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CLINICA CENTENARIO S.A.S P g = s e
NIT: 900702981 - 8 eXE il S .

Sede:  Principal Clinica Centenario
Caddigo Habilitacion: 110012688701

Colombia
YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 239562
Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre Fechaingreso 18/08/2022 10:31:00 a.m.
nacer Ubicacién CONSULTA EXTERNA
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 afos Clase de ingreso Consulta Externa
Tel. 3192783827 - 3224214552 Origen Consulta Externa
Direccion KILOMETRO 3 YOPAL Servicio C.Ext Postoperatorio
Municipio AGUAZUL Contrato NUEVA EPS
Departamento CASANARE NIT 900156264
Tipo de zona  Zona Urbana Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizante
Resp.: - Ninguno

CONSULTA ESPECIALIZADA UBICACION: CONSULTA EXTERNA. FECHA EVENTO: 18/08/2022 11;23:00 a.m,
Finalidad: Deteccion de alteraciones del adulto Razon principal: Enfermedad general

Anamnesis

Motivo de consulta: NEFRECTOMIA IZQUIERDA

Enfermedad actual: UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

S: REFIERE DOLOR EN HERIDA QUIRURGICA, CON ESCASO DRENAIJE DE DREN DE BLAKE, SE TRASLADA A UNIDAD DE CUIDADO

INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA ESTRICTA, SE INFORMA A ESPOSA, SOBRINA Y HERMANA ALEJANDRA DE NOVEDADES
EN CURSO DE LA ENFERMEDAD VIA TELEFONICA.

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS, DREN DE JACKSON 50 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO,

ECO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022., RINON [ZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSINO PAOTLOGICO, PSA 1.1

14/07/2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3,

PLAQUETAS: 230000, TP: 11.8 INR 1.13 TTP: 24.4/29.8, POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0
PREVIA 0.8

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000
PT 10.1 (11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

29/07/2022: ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO
Y AMILASA)

ANALISIS:

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA DADA BOLSA HIDRONEFROTICA CON REQUERIMIENTO DE
CONTROL DE SANGRADO EN SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO, Y FISTULA PANCREATINA EN RESOLUCION, EVOLUCION
FAVORABLE, DEBE CONTINUAR CON DRENAJE PROLONGADQ, DIETA BAJA EN GRASA, POR FETIDES DE DREN SE DEBE TOMAR

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comtin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Colombia

CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL PARA DAR TERAPIA ANTIBIOTICA BAJO CULTIVO DEL GERMEN AL IGUAL CONFIRMAR
RESOLUCION DE COLECCION CON UROTAC ESTO DEBE SER DE CARACTER URGENTE PARA VIGILANCIA, CONTROL POR

UROLOGIA CON RESUTADOS.
Signos vitales

Ultimos Signos Vitales Valor Referencia Valor Referencia

Min. Mix. Valor Tomado Unidades

Tension Arterial Sistolica 90 140 104 mmHg
Tension Arterial Diastolica 60 95 57 mmHg
PAM 90 140 - 72.7 mmHg
Frecuencia Cardiaca 60 100 56 V x Min
Frecuencia Respiratoria 15 30 20 V x Min
Temperatura 36 37 36 €
Peso 30 300 0 Kg
Talla 30 300 0 Cm
Saturacion de Oxigeno 90 100 96 %
FI102 21 100 21 %
Glucometria 80 110 0 Mg/dl
Escala del dolor 0 10 0 /10
Revisién por sistemas

Sistema Anotaciones No refiere Reficre
Cabeza/Cuello No cefalea, no fosfenos, no tinitus X _
Cardiopulmonar No disnea, no palpitaciones X _
Gastrolntestinal No disfagia, no distension ni alteracion del habito intestinal, no dolor, no flatulencias X _
Examen Fisico

Zona Anotaciones Normal Anormal Sin evaluar
Cabeza Normocefalo, cuero cabelludo bien implantado, integro X _ _
Organos de  Mucosa oral humeda, orofaringe sin edema ni eritema, pupilas isocoricas, reactivas a la X
los sentidos  luz. Tabique nasal alineado. Otoscopia: sin alteraciones - -
Cuello Movil, sin masas ni adenomegalias, no ingurgitacion yugular X

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA [ZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA DADA BOLSA HIDRONEFROTICA CON REQUERIMIENTO DE
CONTROL DE SANGRADO EN SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO, Y FISTULA PANCREATINA EN RESOLUCION, EVOLUCION
FAVORABLE, DEBE CONTINUAR CON DRENAJE PROLONGADO, DIETA BAJA EN GRASA, POR FETIDES DE DREN SE DEBE TOMAR
CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL PARA DAR TERAPIA ANTIBIOTICA BAJO CULTIVO DEL GERMEN AL IGUAL CONFIRMAR
RESOLUCION DE COLECCION CON UROTAC ESTO DEBE SER DE CARACTER URGENTE PARA VIGILANCIA, CONTROL POR
UROLOGIA CON RESUTADOS.

Plan de tratamiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA DADA BOLSA HIDRONEFROTICA CON REQUERIMIENTO DE
CONTROL DE SANGRADO EN SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO, Y FISTULA PANCREATINA EN RESOLUCION, EVOLUCION
FAVORABLE, DEBE CONTINUAR CON DRENAJE PROLONGADO, DIETA BAJA EN GRASA, POR FETIDES DE DREN SE DEBE TOMAR
CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL PARA DAR TERAPIA ANTIBIOTICA BAJO CULTIVO DEL GERMEN AL IGUAL CONFIRMAR
RESOLUCION DE COLECCION CON UROTAC ESTO DEBE SER DE CARACTER URGENTE PARA VIGILANCIA, CONTROL POR
UROLOGIA CON RESUTADOS.

Destino Hospitalizacion

Diagnéstico

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701 Colombia
YUVER ZAMORA ALVAREZ . ADMISION No. 240394

Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso  26/08/2022 10:06:00 a.m.

nacer Ubicacién CONSULTA EXTERNA

Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 aiios Clase de ingreso Consulta Externa

Tel. 3192783827 - 3224214552 Origen Consulta Externa

Direccion KILOMETRO 3 YOPAL Servicio C Ext - Urologia

Municipio AGUAZUL Contrato NUEVA EPS

Departamento CASANARE NIT 900156264

Tipo de zona  Zona Urbana . Plan AMBULATORIO- Cotizante

Resp.: - Ninguno

CONSULTA ESPECIALIZADA UBICACION: CONSULTA EXTERNA. FECHA EVENTO: 26/08/2022 11:51:00 a.m.

Finalidad: Deteccion de alteraciones del adulto Razén principal: Enfermedad general

Anamnesis

Motivo de consulta: POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA + FISTULA PANCREATICA

Enfermedad actual: UROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA [ZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL [ZQUIERDA.

S: REFIERE DOLOR EN HERIDA QUIRURGICA, CON ESCASO DRENAJE DE DREN DE BLAKE, SE TRASLADA A UNIDAD DE CUIDADO
INTERMEDIO PARA VIGILANCIA MEDICA ESTRICTA, SE INFORMA A ESPOSA, SOBRINA Y HERMANA ALEJANDRA DE NOVEDADES
EN CURSO DE LA ENFERMEDAD VIA TELEFONICA.

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS, DREN DE JACKSON 50 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO,

ECO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022., RINON IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO, PSA 1.1

14/07/2022: LEUQCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3,
PLAQUETAS: 230000, TP: 11.8 INR 1.13 TTP: 24.4/29.8, POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0
PREVIA 0.8

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul 2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000
PT 10.1 (11.3)NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1 8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

29/07/2022: ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS. /( TOMA DE CULTIVO
Y AMILASA)

UROTAC: EN rifién derecho de forma tamafio y ubicacion conservada, sin imagenes focales ni dilatacion calicial y pieloureteral. O Riiién izquierdo
ausente por antecedente quirirgico, observandose a nivel del lecho, coleccion liquida en fusiforme, con un volumen aproximado de 130 cc, con
catéter de drenaje percutaneo superior. La vejiga se encuentra distendida, de paredes delgadas, sin definir calculos en su interior. Demas estructuras
intra-abdominales de limitada valoracién por ausencia de contraste. OPINION: ESTADO POSTNEFRECTOMIA [ZQUIERDA, CON EVIDENCIA
DE COLECCION ORGANIZA A NIVEL DEL LECHO QUIRURGICO, CON UN VOLUMEN APROXIMADO 130 CC, Y PRESENCIA DE
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Steward
Colombia

DRENAJE PERCUTANEO SU INTERIOR.

ANALISIS

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA CON EVOLUCION FAVORABLE POSETRIRO A FISTULA PANCREATINA, SE REVISA
UROTAC CON COLECCION EN LECHO QUIRURGICO DE 150 CC EL CUAL DEBE SER DRENADO ACTIVAMENTE POR DREN, SIN
EMBARGO DEBE ESTAR BAJO CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO POR COLONIZACION POR STENOTROPHOMONAS MALTIPHILIA. CON
TRIMETROPIN SULFAMETOXAZOL, CON EN | SEMANA PARA HACER DRENAJE BAJO ESTE CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO

Signos vitales
Valor Referencia Valor Referencia

Ultimos Signos Vitales Min. Max. Valor Tomado Unidades

Tension Arterial Sistolica 90 140 102 mmHg
Tension Arterial Diastolica 60 95 65 mmHg
PAM 90 140 77.3 mmHg
Frecuencia Cardiaca 60 100 84 V x Min
Frecuencia Respiratoria 15 30 20 V x Min
Temperatura 36 37 36 °C
Peso 30 300 0 Kg
Talla 30 300 0 Cm
Saturacion de Oxigeno 90 100 95 %
FIO2 , 21 100 21 %
Glucometria 80 110 0 Mg/dl
Escala del dolor 0 10 0 /10
Revision por sistemas

Sistema Anotaciones No refiere Refiere
Cabeza/Cuello No cefalea, no fosfenos, no tinitus X _
Cardiopulmonar No disnea, no palpitaciones 2.4 B
Gastrolntestinal No disfagia, no distension ni alteracion del habito intestinal, no dolor, no flatulencias X _
Examen Fisico

Zona Anotaciones Normal Anormal Sin evaluar
Cabeza Normocefalo, cuero cabelludo bien implantado, integro ’ X _ B
Organos de  Mucosa oral humeda, orofaringe sin edema ni eritema, pupilas isocoricas, reactivas ala X
los sentidos  luz. Tabique nasal alineado. Otoscopia: sin alteraciones - =
Cuello Movil, sin masas ni adenomegalias, no ingurgitacion yugular X

Anilisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA CON EVOLUCION FAVORABLE POSETRIRO A FISTULA PANCREATINA, SE REVISA
UROTAC CON COLECCION EN LECHO QUIRURGICO DE 150 CC EL CUAL DEBE SER DRENADO ACTIVAMENTE POR DREN, SIN
EMBARGO DEBE ESTAR BAJO CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO POR COLONIZACION POR STENOTROPHOMONAS MALTIPHILIA. CON
TRIMETROPIN SULFAMETOXAZOL. CON EN | SEMANA PARA HACER DRENAJE BAJO ESTE CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO

Plan de tratamiento

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA CON EVOLUCION FAVORABLE POSETRIRO A FISTULA PANCREATINA, SE REVISA
UROTAC CON COLECCION EN LECHO QUIRURGICO DE 150 CC EL CUAL DEBE SER DRENADO ACTIVAMENTE POR DREN, SIN
EMBARGO DEBE ESTAR BAJO CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO POR COLONIZACION POR STENOTROPHOMONAS MALTIPHILIA. CON
TRIMETROPIN SULFAMETOXAZOL, CON EN 1 SEMANA PARA HACER DRENAJE BAJO ESTE CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO

Destino Domicilio
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cddigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombia

Cédigo Diagnéstico Tipo de diagnéstico Principal
N130 HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA Confirmado Nuevo X
ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ
UROLOGIA
R.M. 1026267318
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CLINICA

CENTENARIO S.A.S

NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habilitacién: 110012688701

Identificacion

Fecha nac.

Colombia

YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 239562
CC 80387367 Sexoal _ Hombre Fecha orden 18/08/2022 11:34 a.m.
nacer Fecha ingreso  18/08/2022 10:31:00 a.m.

18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 afios Contrato NUEVA EPS

Tel. 3192783827 - 3224214552 NIT 900156264
KILOMETRO 3 YOPAL Plan REGIMEN CONTRIBUTIVO- Cotizante

Direccion
Municipio

Departamento CASANARE

Tipo de zona
Resp.:

AGUAZUL

Zona Urbana
- Ninguno

ORDEN MEDICA AMBULATORIA
Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130

#

Procedimientos NO Qx

Cantidad

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FISIOTERAPIA (890211)

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
Observaciones: PACIENTE EN POP DE NEFRECTOMIA 1ZQUIERDA , CON DOLOR
GLUTEO POSIBLE PRAXIA , REQUIERE REAHBILITACION DE MIEMBRO INFERIOR
DERECHO 10 DIEZ SESIONES .

FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21:34

10(Diez )

ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA METODO
AUTOMATIZADO (901002)

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
Observaciones: ANTIBIOGRAMA DE CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL
FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21:34

1(Un)

CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN CUALQUIER
MUESTRA (901210) _

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
Observaciones: PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA
DADA BOLSA HIDRONEFROTICA CON REQUERIMIENTO DE CONTROL DE
SANGRADO EN SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO, Y FISTULA PANCREATINA EN
RESOLUCION, EVOLUCION FAVORABLE, DEBE CONTINUAR CON DRENAJE
PROLONGADO, DIETA BAJA EN GRASA, POR FETIDES DE DREN SE DEBE TOMAR
CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL PARA DAR TERAPIA ANTIBIOTICA BAJO
CULTIVO DEL GERMEN AL IGUAL CONFIRMAR RESOLUCION DE COLECCION CON
UROTAC ESTO DEBE SER DE CARACTER URGENTE PARA VIGILANCIA, CONTROL
POR UROLOGIA CON RESUTADOS.

FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21:34

1(Un)

CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A
MEDULA OSEA ORINA Y HECES (901217)

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
Observaciones; CULTIVO DE LIQUIDO RETROPERITONEAL ( TOMARLO DE DRENAJE
DEL DREN) URGENTE

FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21.34

1(Un)

HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE
PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E
HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO (902210)

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21:34

1(Un)

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTC] (879430)

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
Observaciones: PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA 1ZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA
DADA BOLSA HIDRONEFROTICA CON REQUERIMIENTO DE CONTROL DE
SANGRADO EN SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO, Y FISTULA PANCREATINA EN
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT:
Sede:

6

900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Com(in
Principal Clinica Centenario
Caodigo Habilitacidon: 110012688701

RESOLUCION, EVOLUCION FAVORABLE, DEBE CONTINUAR CON DRENAJE
PROLONGADO, DIETA BAJA EN GRASA, POR FETIDES DE DREN SE DEBE TOMAR
CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL PARA DAR TERAPIA ANTIBIOTICA BAJO
CULTIVO DEL GERMEN AL IGUAL CONFIRMAR RESOLUCION DE COLECCION CON
UROTAC ESTO DEBE SER DE CARACTER URGENTE PARA VIGILANCIA, CONTROL
POR UROLOGIA CON RESUTADOS.

FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21:34

1(Un)

Colombia

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
UROLOGIA (890394)

Dx. HIDRONEFROSIS CON OBSTRUCCION DE LA UNION URETERO-PELVICA N130
Observaciones: PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA. IZQUIERDA POR LAPAROSCOPIA
DADA BOLSA HIDRONEFROTICA CON REQUERIMIENTO DE CONTROL DE
SANGRADO EN SEGUNDO TIEMPO QUIRURGICO, Y FISTULA PANCREATINA EN
RESOLUCION, EVOLUCION FAVORABLE, DEBE CONTINUAR CON DRENAJE
PROLONGADO, DIETA BAJA EN GRASA, POR FETIDES DE DREN SE DEBE TOMAR
CULTIVO DE DREN RETROPERITONEAL PARA DAR TERAPIA ANTIBIOTICA BAJO
CULTIVO DEL GERMEN AL IGUAL CONFIRMAR RESOLUCION DE COLECCION CON
UROTAC ESTO DEBE SER DE CARACTER URGENTE PARA VIGILANCIA, CONTROL
POR UROLOGIA CON RESUTADOS,

FECHA: 2022/08/18 11:34. VIGENCIA: 2022/09/17 21:34

1(Un)

ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ

Urologia

R.M. 1026267318
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ri [} f
gl Clinica Centenari e

PBX 7460111 Ext1138-1108

Colombia [N HOSPITAL DE LA FAMILIA STEWARD
Sede/Orden: 11 N°Orden: 95198 Tipo de Paciente: CONSULTA EXTERNA N° Ingreso:
Paciente: ZAMORA ALVAREZ YUVER Convenio: N/A
Identificacion: ~ CC 80387367 Servicio: CONS PISD:
Sexo: Masculino Medico:
Edad: Anos: 42 Meses: 5 Dias: Fecha Ingreso: 19/08/2022 08:20
Teléfono: Fecha Impresion: ___26/08/2022 10:16 Coplalnt
ESTUDIO RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

ANTIBIOGRAMA MIC: .

PRELIMINAR 1 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE
A MEDULA OSEA ORINA Y HECES:

MUESTRA SECRECION RETROPERITONEAL IZQUIERDO

PRELIMINAR 1 BACILO GRAM NEGATIVO EN IDENTIFICACION
Fecha/Hora Validacién:21/08/2022 01:04:00

CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE
A MEDULA OSEA, ORINA Y HECES:

Muestra: **SECRECION

CULTIVO

POSITIVO

Microorganismo: Stenctrophomonas maltophilia —
ABUNDANTE CRECIMIENTO DE COLONIAS

ANTIBIOGRAMA CMI INTERPRETACION
— Trimetoprim-sulfametoxazol <=20 Sensible

Fecha/Hora Validacién:24/08/2022 09:02:15

Dra. Angie Johana Cabezas Vasquez
C.C. 1.022.372.053 Bact.U.C.M.C.

Nuestro Objetivo: La Excelencia Nuestro Compromiso: Usted
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Tt - LABORATORIO CLINICO
Imca en E"arm Cale 13117-21 Bogntd 0.C
PDK 7460111 [xt 11221108
Cdombia U HOSPITAL DE LA FAMILIA STEWARD

Sede/Orden: 11 N°Orden: 95197 Tipo de Paclente: CONSULTA EXTERNA N° Ingreso:
Paciente: ZAMORA ALVAREZ YUVER Convenio: N/A
Identificacion: ~ CC 80387367 Servicio: CONS pise
Sexo: Masculino Medico:
Edad: Afos: 42  Meses: 5 Dias: Fecha Ingreso: 19/08/2022 08:17
Telefono: Fecha Impresion: __26/08/2022 10:16 Copla P
ESTUDIO RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS: RASTREQ DE CARBAPENEMASAS:
MUESTRA: FROTIS RECTAL

Fecha/Hora Validacién:22/08/2022 14:32:24

CodigoMuestra : 176823
MUESTRA NEGATIVO PARA MICROORGANISMO PRODUCTORES DE CARBAPENEMASA

Muestra: FROTIS RECTAL

CULTIVO
NEGATIVO

Fecha/Hora Validacién:22/08/2022 14:32:22

Dra. Angie Johana Cabezas Vasquez
C.C. 1.022.372.053 Bact U.C.M.C.

Nuestro Objetivo: La Excelencia Nuestro Compromiso: Usted
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https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

g Ginica Gentenario

Colombia [N HOSPITAL DE LA FAMILIA STEWARD

Sede/Orden: 11 N°Orden: 95199

LABORATORIO CLINICO
Cal e 13117-21 Bogotd D.C
PBX 7460111 Ext 11381108

Tipode Paciente: ~ CONSULTA EXTERNA ~ N°Ingreso:

Paciente: ZAMORA ALVAREZ YUVER Convenio: N/A

Identificacion: ~ CC 80387367 Senvicio: CONS PISO:

Sexo: Masculino Medico:

Edad: Afios: 42 Meses: 5 Dias: Fecha Ingreso: 19/08/2022 08:26

Teléfono: Fecha Impresion: ___26/08/2022 10:14 Original
ESTUDIO RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

HEMOGRAMA

(Técnica: Mapss (Separacién por Dispersién Luminica Polarizada en Maltiples Angulos))

Serie Leucocitaria

WBC: 10.20
NEU%: 64.65
LYM%: 27.30
MONO% : 5.42
EO0S%: 1.72
BASO%: 0.91
NEU: 6.60
LYM: 2.78
MONO: 0.55
EOS: 0.17
BASO: 0.09
Serie Eritrocitaria

RBC: 4.03
HEMATOCRITO: 33.90
HEMOGLOBINA: 11.90
MCV: 84.20
MCH: 29.50
MCHC: 35.00
RDW: 13.20
Serie Plaquetaria

PLT: 410.00
MPV: 5.80

Fecha/Hora Validacién:19/08/2022 09:17:11

(4.00 - 10.60)
(37.00 - 80.00)
(10.00 - 50.00)
(0.00 - 10.50)
(0.00 - 10.50)
(0.00 - 1.70)
(2.00 - 6.90)
(0.60 - 10.00)
(0.00 - 0.90)
(0.00 - 0.70)
(0.00 - 0.20)
(4.04 - 6.13)
(37.70 - 63.70)
(12.20 - 18.10)
(80.00 - 97.00)
(27.00 - 31.20)
(31.80 - 35.40)
(11.60 - 14.80)

(142.00 - 460.00)
(0.00 - 99.90)

Nuestro Objetivo: La Excelencla

Nuestro Compromiso: Usted
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Sede:  Principal Clinica Centenario

Cdodigo Habilitacion: 110012688701 Colombia
YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 240394
Identificacion CC 80387367 Sexoal - Hombre Fecha orden  26/08/2022 11:58 a.m.
nacer Fecha ingreso 26/08/2022 10:06:00 a.m.
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios)  Edad ingreso 42 afios Contrato NUEVA EPS
Tel. 3192783827 - 3224214552 NIT 900156264
Direccion KILOMETRO 3 YOPAL Plan AMBULATORIO- Cotizante
Municipio AGUAZUL
Departamento CASANARE
Tipodezona  Zona Urbana
Resp.: - Ninguno
ORDEN MEDICA AMBULATORIA
Dx. OTRAS HIDRONEFROSIS Y LAS NOESPECIFICADAS N133
# Procedimientos NO Qx Cantidad
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
UROLOGIA (890394)
Dx. OTRAS HIDRONEFROSIS Y LAS NOESPECIFICADAS N133
Observaciones: PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA CON EVOLUCION
FAVORABLE POSETRIRO A FISTULA PANCREATINA, SE REVISA UROTAC CON
1 COLECCION EN LECHO QUIRURGICO DE 150 CC EL CUAL DEBE SER DRENADO 1(Un)
ACTIVAMENTE POR DREN, SIN EMBARGO DEBE ESTAR BAJO CUBRIMIENTO
ANTIBIOTICO POR COLONIZACION POR STENOTROPHOMONAS MALTIPHILIA. CON
TRIMETROPIN SULFAMETOXAZOL, CON EN 1 SEMANA PARA HACER DRENAIJE BAJO
ESTE CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO
FECHA: 2022/08/26 11:58. VIGENCIA: 2022/09/25 21:58
ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ
Urologia .
R.M. 1026267318 . /
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VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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Imprime: MARIA SULY OTALORA VARGAS Fecha 1mp.2/09/2022 11:33:00 a. m.
Generado por: GOMEDISYS - Razén social: WELII COLOMBIA SAS NIT: 900.723.696-3
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8

Sede:  Principal Clinica Centenario
Cédigo Habilitacion: 110012688701

YUVER ZAMORA ALVAREZ
Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre
nacer
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 arios
Tel. 3192783827 - 3224214552
Direccion KILOMETRO 3 YOPAL
Municipio AGUAZUL

Departamento CASANARE
Tipode zona  Zona Urbana
Resp.: - Ninguno

Colombia

ADMISION No. 240394

Fecha ingreso  26/08/2022 10:06:00 a.m.
Ubicacién CONSULTA EXTERNA

Clase de ingreso Consulta Externa

Origen Consulta Externa

Servicio C Ext - Urologia

Contrato NUEVA EPS

NIT 900156264

Plan AMBULATORIO- Cotizante

INCAPACIDADES UBICACION: CONSULTA EXTERNA. FECHA EVENTO: 26/08/2022 11:56:00 a.m.

Incapacidad

Razén principal Enfermedad General

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA [ZQUERDA CON FIST
LENTA, REQUIERE POR EL MOMENT@ &

Diagnostico principal N133

Fecha de inicio 26 - ago. - 2022

Dias 30

Fecha hasta 24 - sept. 2022
Dirigido a A QUIEN LE INTERESE
Anotaciones

QUIRURGICO.

ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ
UROLOGIA
R.M. 1026267318

S

VIGILADA POR SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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CLiNICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 -8
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codxgo Habilitacion: 110012688701 Colombia
YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 240394
Identificacion  CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso  26/08/2022 10:06:00 a.m.
nacer Ubicacién CONSULTA EXTERNA
Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) LEdad ingreso42 aios Clase de ingreso Consulta Externa
Tel. 3192783827 - 3224214552 Origen Consulta Externa
Direccién KILOMETRO 3 YOPAL Servicio C Ext - Urologia
Municipio AGUAZUL Contrato NUEVA EPS
Departamento CASANARE NIT 900156264 '
Tipodezona  Zona Urbana Plan AMBULATORIO- Cotizante
Resp.: - Ninguno
NOTA MEDICA UBICACION: CONSULTA EXTERNA. FECHA EVENTO: 26/08/2022 11:59:00 a.m.
Anotaciones
FORMULA MEDICA:
1. OCTREOTIDA TAB 30 MG
---TOMAR 1 TAB CADA DIA POR 20 DIAS.
CIE10: OTRAS HIDRONEFROSIS
ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ
UROLOGIA
R.M. 1026267318
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT:
Sede:

Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha orden
nacer Fecha ingreso

Fecha nac. 18/03/1980(42 afios)  Edad ingreso42 afios Contrato

Tel. 3192783827 - 3224214552 NIT

Direccidn KILOMETRO 3 YOPAL Plan

Municipio AGUAZUL

Departamento CASANARE

Tipodezona  Zona Urbana

Resp.: - Ninguno

900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comin
Principal Clinica Centenario
Codigo Habilitacion: 110012688701

YUVER ZAMORA ALVAREZ

ORDEN MEDICA AMBULATORIA
Dx. OTRAS HIDRONEFROSIS Y LAS NOESPECIFICADAS N133

ADMISION No. 240394
26/08/2022 11:58 a.m.
26/08/2022 10:06:00 a.m.
NUEVA EPS
900156264
AMBULATORIO- Cotizante

#

Medicamentos

Cantidad

Trimetoprim + Sulfametoxazol Tableta 160 + 800 mg

1 Unidad Cada 8 horas via Oral por 10 Dia

Dx. OTRAS HIDRONEFROSIS Y LAS NOESPECIFICADAS N133
FECHA: 2022/08/26 11:58. VIGENCIA: 2022/09/15 11:58

30(Treinta ) Tableta

ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ

Urologia

R.M. 1026267318
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CLINICA CENTENARIO S.A.S
NIT: 900702981 - 8
Sede:  Principal Clinica Centenario

Codigo Habilitacion: 110012688701 Colombia
YUVER ZAMORA ALVAREZ ADMISION No. 240394

Identificacion CC 80387367 Sexo al Hombre Fecha ingreso  26/08/2022 10:06:00 a.m.

nacer Ubicacion CONSULTA EXTERNA

Fecha nac. 18/03/1980(42 afios) Edad ingreso42 afios Clase de ingreso Consulta Externa

Tel. 3192783827 - 3224214552 Origen Consulta Externa

Direccion KILOMETRO 3 YOPAL Servicio C Ext - Urologia

Municipio AGUAZUL Contrato NUEVA EPS

Departamento CASANARE . NIT 900156264

Tipo de zona Zona Urbana Plan AMBULATORIO- Cotizante

Resp.: - Ninguno

CONSULTA MEDICA UBICACION: CONSULTA EXTERNA. FECHA EVENTO: 2/09/2022 10:58:00 a.m.

Finalidad: Deteccion de alteraciones del adulto Razon principal: Enfermedad general

Anamnesis
Motivo de consulta: CONTROL POP

Enfermedad actual: ROLOGIA

PACIENTE DE 42 ANOS CON DIAGNOSTICOS:

1.POP DE DRENAJE DE COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML SIN SANGRADO ACTIVO

1. POP REVISION DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA 15/07/2022

1.1 POP NEFRECTOMIA IZQUIERDA POR BOLSA HIDRONEFROTICA.

1.1. BOLSA HIDRONEFROTICA IZQUIERDA POR ESTENOSIS DE LA UNION PILOURETERAL IZQUIERDA.

S: PACIENTE REFIERE LEVE DOLOR LUMBAR IZQUIERDO Y FLANCO , NIEGA PICOS FEBRILES, DREN DE BLAKE FUNCIONAL,
DRENANDO ESCASO MATERIAL PURULURENTO.

EXAMEN FISICO ORIENTADO, MUCOSA ORAL HUMEDA, TORAX NORMOESPANSIBLE, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE SIN
SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, EXT EUTROFICAS SIN EDEMAS, HERIDAS QUIRURGICAS ABDOMINALES EN BUEN
ESTADO, SE COLOCO PUNTOS TRANSFICCIANTES EN PUERTO DE TROCAR DE HIPOCONDRIO IZQUIERDO, HERIDAS
QUIRURGICAS SECAS, DREN DE JACKSON 20 CC EN 12 HORAS SEROHEMATICO,

ECO DE VIA SURIRNARIAS MAYO 2022 HIDRONEFOSIS SEVERA IZQUIERDA

GAMAGRADFIA RENAL JULIO 2022., RINON IZQUIERDO HIDRONEFROTICO. FUNCION DIFERENCIAL ZIQUIERDA 35% DERECHO
65%

CR 1.2 BUN 14 URUANAISLSI NO PAOTLOGICO, PSA 1.1

14/07/2022: LEUOCITOS 27500, NEUTROFILOS 24400, LINFOCITOS 1700, HG 10.9 ( PREQUIRURGICO) 24 HORAS PREVIAS 16.3,
PLAQUETAS: 230000, TP: 11.8 INR 1.13 TTP: 24.4/29.8, POTASIO 5.2, PCR 18.5 SODIO 138.72 BUN 29.47 CLORO: 103.6, CREATININA 3.0
PREVIA 0.8

16/07/2022: WBC 13.300 NEU. 77% PLT 129.000 HB 11.8 HTO 33 CR 3.1

17/07/2022: WBC_ 9.320 NEU 76% PLT 108.000 HB 10.8 HTO 30.7 CR 2.3

18/07/2022 WBC 9790 NEU 75% PLQ 115.000 HB 9.92 HTO 27.8 CR 2.0

19-jul.-2022 18:09 HEMOGRAMA: LEU 14400 NEU 11300 LINF 1640 HB 11.4 HTO 31.3 PLAQ 166000
PT 10.1 (11.3) NR 0.96 PTT 28.2 (29.8) CREATININA 1.8 BUN 27.8 CLORO 103 POTASIO 3.8 SODIO 135
21/07/2022: WBC 18.700 NEU 76% HB 11.4 HTO 31.3% PLT 221.000

29/07/2022: ESPACIO RETROPERITONEAL CON COLECCION HEMATICA ANTIGUA DE 1000 ML CON DETRITOS./( TOMA DE CULTIVO
Y AMILASA)

UROTAC: EN rifién derecho de forma tamafio y ubicacién conservada, sin imdgenes focales ni dilatacién calicial y pieloureteral. O Rifién izquierdo
ausente por antecedente quirurgico, observéandose a nivel del lecho, coleccién liquida en fusiforme, con un volumen aproximado de 130 cc, con
catéter de drenaje percutédneo superior. La vejiga se encuentra distendida, de paredes delgadas, sin definir célculos en su interior. Demas estructuras
intra-abdominales de limitada valoracion por ausencia de contraste, OPINION: ESTADO POSTNEFRECTOMIA IZQUIERDA, CON EVIDENCIA
DE COLECCION ORGANIZA A NIVEL DEL LECHO QUIRURGICO, CON UN VOLUMEN APROXIMADO 130 CC, Y PRESENCIA DE
DRENAJE PERCUTANEO SU INTERIOR.
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CLINICA CENTENARIO S.A.S | '
NIT: 900702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comun

Sede:  Principal Clinica Centenario Ste d
Cédigo Habilitacion: 110012688701 .
PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367) Colombl L

ANALISIS A PANCREATINA, SE REVISA
PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA CON EVOLUCION FAVORABLE POSETRIRO A FISTL']rIiVAMENTE POR DREN, SIN

ENADO AC
UROTAC CON COLECCION EN LECHO QUIRURGICO DE 150 CC EL CUAL DEBE SER DRENAD VALTIPHILIA. CON
EMBARGO DEBE ESTAR BAJO CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO POR COLONIZACION POR STENOTROP%S?SE pse e
TRIMETROPIN SULFAMETOXAZOL, SE REALIZA DRENAJEC CON 100 CC DE SSN Y REQUIERE SEGU
UROLOGIA Y CONTROL EN 1 SEMANA POR UROLOGIA CLINICA CENTENARIO, AUTORIZAR POR EPS.

Signos vitales

Ultimos Signos Vitales Valor Re’ferencia Valor Re;ferencia Valor Tomado Unidades
Min. Max.
Tension Arterial Sistolica 90 140 . 102 mmHg
Tension Arterial Diastolica 60 95 65 mmHg
PAM 90 140 77.3 mmHg
Frecuencia Cardiaca 60 100 84 Vx Min
Frecuencia Respiratoria 15 30 20 V x Min
Temperatura 36 37 36 °C
Peso 30 300 0 Kg
Talla 30 300 0 Cm
Saturacion de Oxigeno 90 100 ° 95 %
FI102 21 100 21 %
Glucometria 80 110 0 Mg/dl
Escala del dolor 0 10 0 /10
Revision por sistemas
Sistema Anotaciones No refiere Refiere
Cabeza/Cuello No cefalea, no fosfenos, no tinitus . X
Cardiopulmonar No disnea, no palpitaciones X B
GastroIntestinal No disfagia, no distension ni alteracion del habito intestinal, no dolor, no flatulencias X B
Examen Fisico
Zona Anotaciones Normal Anormal Sin evaluar
Cabeza Normocefalo, cuero cabelludo bien implantado, integro X
Organosde  Mucosa oral humeda, orofaringe sin edema ni eritema, pupilas isocoricas, reactivas a la - -
los sentidos  luz. Tabique nasal alineado. Otoscopia: sin alteraciones . X _ _
Cuello Movil, sin masas ni adenomegalias, no ingurgitacion yugular X
Diagnéstico
Cadigo Diagnéstico Tipo de diagnéstico Principal
N133 OTRAS HIDRONEFROSIS Y LAS NOESPECIFICADAS Confirmads Naevo B

Andlisis médico

PACIENTE POP DE NEFRECTOMIA IZQUIERDA CON EVOLUCION FAVORABLE POSETRIRO A FISTULA PANCREATINA, SE REVISA
UROTAC CON COLECCION EN LECHO QUIRURGICO DE 150 CC EL CUAL DEBE SER DRENADO ACTIVAMENTE POR DREN., SIN
EMBARGO DEBE ESTAR BAJO CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO POR COLONIZACION POR STENOTROPHOMONAS MALTIPHfLIA. CON
TRIMETROPIN SULFAMETOXAZOL, SE REALIZA DRENAJEC CON 100 CC DE SSN Y REQUIERE SEGUIMIENTO ESTRICTOPOR
UROLOGIA Y CONTROL EN 1 SEMANA POR UROLOGIA CLINICA CENTENARIO, AUTORIZAR POR EPS.

Plan de tratamiento

CITA DE CONTROL EN 1 SEMANA
ANALGESIA

RECOMEDNACION Y SIGNOS DE ALARMA
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CLINICA CENTENARIO S.A.S

NIT: 909702981 - 8 Actividad Economica: 8610 Régimen: Comiin
Sede: Principal Clinica Centenario

Cédigo Habilitacion: 110012688701

PACIENTE: YUVER ZAMORA ALVAREZ (80387367)

Steward
Colombia

Destino

ANDRES FELIPE PEREZ SANCHEZ
UROLOGIA

R.M. 1026267318
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