










SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PPL

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 18/02/2020 11:32:54 a. m. N° FOLIO: 1N° INGRESO: 10655207

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"DOLOR DE ESTOMAGO"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON CUADRO CLÍNICO DE 9 DÍAS DE EVOLUCIÓN CONSISTENTE EN DOLOR ABDOMINAL DE PREDOMINIO EN FLANCOS Y
MESOGASTRIO. TIPO CÓLICO, DE INTENSIDAD 7/10, NO RELACIONADO CON LA INGESTA DE ALIMENTOS. ASOCIADO A DISTENSIÓN ABDOMINAL.
NO FIEBRE, REFIERE PUJO Y DISMINUCION DE CALIBRE DEL CHORRO, NO OTROS SÍNTOMAS URINARIOS, NO DIARREA, NO ESTREÑIMIENTO.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 1/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 18/02/2020 11:32:54 a. m. N° FOLIO: 1
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 2/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 18/02/2020 11:32:54 a. m. N° FOLIO: 1
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 16 FC: 72 TA: 112 / 72 TAM: 85,30 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 62,00 TALLA: 161,00 IMC: 23,92 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, DOLOROSO A LA PALPACIÓN GENERALIZADA, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS,
PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA, SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

NO SE EXPLORA

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTÁNEAS EVIDENTES.

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
DOLOR ABDOMINAL DE ORIGEN A ESTABLECER. SUGESTIVO DE IRRITACIÓN COLÓNICA. SE INICIA MANEJO ANALGÉSICO, RECOMENDACIONES Y
SIGNOS DE ALARMA. SE SOLICITAN PARACLÍNICOS PARA AMPLIAR ESTUDIO. IGUALMENTE, CON HIPERPLASIA PROSTATICA, SE REMTIE A
VALORACION POR UROLOGIA. SE SOLICITAN TAMIZAJES DE OPORTUNIDAD POR GRUPO ETARIO. SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR,
SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 3/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 18/02/2020 11:32:54 a. m. N° FOLIO: 1
CONSULTA EXTERNA

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS Presuntivo

Observación

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

TOMA DE ANTIGENO PROSTATICO (PSA) A PARTIR DE 50 AÑOS 1

SANGRE OCULTA EN MF 3 EN 3 MUESTRAS DIFERENTES

COPROLÓGICO 1

GRAM, TINCIÓN Y LECTURA (CUALQUIER MUESTRA) 1 ORINA

GLUCOSA (EN SUERO, LCR, OTROS FLUIDOS) 1 GLUCOSA (EN SUERO, LCR, OTROS
FLUIDOS)

PARCIAL DE ORINA (UROANALISIS) 1 .

TRIGLICERIDOS 1 .

COLESTEROL HDL 1 .

COLESTEROL TOTAL 1 .

CREATININA EN SUERO, ORINA Y OTROS 1 .

CUADRO HEMÁTICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA 1 .

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

30 acetaMINOFEN 500 MG TABLETA TOMAR 2 TABLETAS CADA 8 HORAS SI DOLOR.

1 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1 HIPERPLASIA PROSTATICA.

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 4/157Usuario que Imprime:  79976080



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PPL

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 17/03/2020 11:17:54 a. m. N° FOLIO: 2N° INGRESO: 10793528

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 6PM - CENTRO DE SALUD PRIMERO DE
MAYO

Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"YA SE ME ACABO EL TARRITO"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE QUIEN EN CONSULTA PREVIA CONSULTO POR CUADRO CLÍNICO DE 9 DÍAS DE EVOLUCIÓN CONSISTENTE EN DOLOR ABDOMINAL DE
PREDOMINIO EN FLANCOS Y MESOGASTRIO. TIPO CÓLICO, DE INTENSIDAD 7/10, NO RELACIONADO CON LA INGESTA DE ALIMENTOS. ASOCIADO
A DISTENSIÓN ABDOMINAL. POR LO CUAL SE CONSIDERO COLON IRRITABLE Y DISPEPSIA Y SE INCIIO MANEJO CON MEJROIA. ASISTE A
REFORMULACION. REFIERE PUJO Y DISMINUCION DE CALIBRE DEL CHORRO, NO OTROS SÍNTOMAS URINARIOS, NO DIARREA, NO
ESTREÑIMIENTO.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 5/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 17/03/2020 11:17:54 a. m. N° FOLIO: 2
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 6/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 17/03/2020 11:17:54 a. m. N° FOLIO: 2
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

12/03/2020:GLICEMIA 87CREATININA EN SUERO, 1.17 COLESTEROL TOTAL 190 TRIGLICERIDOS 210 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 49
COLESTEROL DE MUY BAJA DENSIDAD 42 mg/dLCOLESTEROL DE BAJA DENSIDAD 99UROANALISIS NORMALGRAM NEGATIVOPSA 9.39

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 16 FC: 72 TA: 112 / 72 TAM: 85,30 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 60,50 TALLA: 161,00 IMC: 23,34 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, DOLOROSO A LA PALPACIÓN GENERALIZADA, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS,
PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA, SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

NO SE EXPLORA

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTÁNEAS EVIDENTES.

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
DOLOR ABDOMINAL SUGESTIVO DE IRRITACIÓN COLÓNICA. SE REFORMULA MANEJO. SE SOLICITAN PARACLÍNICOS PARA AMPLIAR ESTUDIO.
IGUALMENTE, CON HIPERPLASIA PROSTATICA Y CON ELEVACION CONSIDERABLE DE PSA. SE REMTIE NUEVAMENTE A VALORACION POR
UROLOGIA. SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 7/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 17/03/2020 11:17:54 a. m. N° FOLIO: 2
CONSULTA EXTERNA

Deber

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

K30X DISPEPSIA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1 PSA 9.39

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 8/157Usuario que Imprime:  79976080



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PPL

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 12/05/2020 3:14:14 p. m. N° FOLIO: 3N° INGRESO: 10901889

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"ME DUELE CUANDO ORINO"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE QUIEN EN CONSULTAS PREVIAS CONSULTO POR CUADRO CLÍNICO CONSISTENTE EN DOLOR ABDOMINAL DE PREDOMINIO EN
FLANCOS Y MESOGASTRIO. TIPO CÓLICO, DE INTENSIDAD 7/10, NO RELACIONADO CON LA INGESTA DE ALIMENTOS. ASOCIADO A DISTENSIÓN
ABDOMINAL. POR LO CUAL, SE CONSIDERO COLON IRRITABLE Y DISPEPSIA Y SE INCIIO MANEJO CON MEJROIA. REFIERE PERSISTE CON PUJO Y
DISMINUCION DE CALIBRE DEL CHORRO, NO OTROS SÍNTOMAS URINARIOS, ASOCIADOS EN CONSULTA PREVIA A HIPERPLASIA PROSTATICA. NO
HA SIDO VALORADO POR UROLOGIA.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 12/05/2020 3:14:14 p. m. N° FOLIO: 3
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 12/05/2020 3:14:14 p. m. N° FOLIO: 3
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

12/03/2020:PSA 9.39GLICEMIA 87CREATININA EN SUERO, 1.17 COLESTEROL TOTAL 190 TRIGLICERIDOS 210 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 49
COLESTEROL DE MUY BAJA DENSIDAD 42 mg/dLCOLESTEROL DE BAJA DENSIDAD 99UROANALISIS NORMALGRAM NEGATIVO

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: 16,00 FR: 16 FC: 72 TA: 116 / 72 TAM: 86,70 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 62,00 TALLA: 160,00 IMC: 24,22 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

0

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA,
SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTÁNEAS EVIDENTES.

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
HIPERPLASIA PROSTATICA Y CON ELEVACION CONSIDERABLE DE PSA. SE REMTIE NUEVAMENTE A VALORACION POR UROLOGIA. SE EXPLICA AL
PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 12/05/2020 3:14:14 p. m. N° FOLIO: 3
CONSULTA EXTERNA

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

N428 OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 TAMSULOSINA 0.4MG TABLETAS
TOMAR 1 TABLETA CADA NOCHE POR 3 MESES.

3 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 12/157Usuario que Imprime:  79976080



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PPL

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 29/07/2020 10:10:15 a. m. N° FOLIO: 4N° INGRESO: 11084895

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

VALORACION TELEFONICA POR CONTINGENCIA COVID19"ME DUELE MUCHO LA CABEZA Y LA GASTRITIS"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON CUADRO CLÍNICO DE 2 DIAS DE EVOLUCIÓN CONSISTENTE EN CEFALEA DE PREDOMINIO FRONTAL, PULSÁTIL, DE INTENSIDAD
8/10, NO IRRADIADA, ASOCIADA A FOSFENOS, TINNITUS, FOTO Y FONOFOBIA. NIEGA EMESIS, NIEGA ALTERACIONES SENSITIVAS, MOTORAS O
COGNITIVAS, NO LIMITA EL SUEÑO. NIEGA FIEBRE, NIEGA PÉRDIDA DE PESO. EN CONSULTAS PREVIAS CONSULTO POR CUADRO CLÍNICO
CONSISTENTE EN DOLOR ABDOMINAL DE PREDOMINIO EN FLANCOS Y MESOGASTRIO. TIPO CÓLICO, DE INTENSIDAD 7/10, NO RELACIONADO
CON LA INGESTA DE ALIMENTOS. ASOCIADO A DISTENSIÓN ABDOMINAL. POR LO CUAL, SE CONSIDERO COLON IRRITABLE Y DISPEPSIA Y SE
INCIIO MANEJO CON MEJROIA.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 29/07/2020 10:10:15 a. m. N° FOLIO: 4
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 29/07/2020 10:10:15 a. m. N° FOLIO: 4
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

12/03/2020:PSA 9.39GLICEMIA 87CREATININA EN SUERO, 1.17 COLESTEROL TOTAL 190 TRIGLICERIDOS 210 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 49
COLESTEROL DE MUY BAJA DENSIDAD 42 mg/dLCOLESTEROL DE BAJA DENSIDAD 99UROANALISIS NORMALGRAM NEGATIVO

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: FC: TA: / TAM: ,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 1,00 TALLA: 40,00 IMC: 6,25 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES:

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

VALORACION TELEFONICA

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

OTORRINONARINGOLOGICO

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

GINECO Y/O URINARIO

PIEL Y FANERAS

NEUROLOGICO

OTROS

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
HIPERPLASIA PROSTATICA Y CON ELEVACION CONSIDERABLE DE PSA. PENDIENTE VALORACION POR UROLOGIA. SE REFORMULA POR
ENFERMEDAD ACIDO PEPTICA. SE INICIA ANALGESIA POR EPISODIO DE MIGRAÑA. SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, SIGNOS DE
ALARMA Y RECOMENDACIONES.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 15/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 29/07/2020 10:10:15 a. m. N° FOLIO: 4
CONSULTA EXTERNA

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

K30X DISPEPSIA Presuntivo

Observación

G439 MIGRAÑA, NO ESPECIFICADA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

30 acetaMINOFEN 500 MG TABLETA TOMAR 2 TABLETAS CADA 8 HORAS

3 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11230450 FECHA DE INGRESO: 13/09/2020 5:40:33 p. m.

FECHA DE INICIO: 13/09/2020 5:52:59 p. m.  FECHA FINALIZACION: 13/09/2020 6:21:11 p. m. N° FOLIO: 5

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 0 Telefono Responsable: 3389595

Direccion Responsable: 0 Responsable: JEFERSON CARVAJAL CUSTODIO

Centro de Atención: 1SC - HOSPITAL SANTA CLARA Area de Servicio: 1SCU01 - SANTA CLARA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 851015 Fecha Triage: 13/09/2020 5:39:49 p. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad:

Religión: 10.NINGUNA

MOTIVO DE CONSULTA

HORA DE ATENCION 17+54"nO PUEDO ORINAR"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 58 AÑOS DE EDAD CON CUADRO CLINICO DE 13 DE HORAS DE EVOLUCION DE AUSENCIA DE MICCION, CON DOLOR A NIVEL
ABDOMINAL, REFIERE QUE ES EL PRIMER EPISODIO, QUIEN SE ENCUENTRA DETENIDO EN LA CARCEL DISTRITAL POR LO QUE CONSULTA

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/09/2020 6:21:11 p. m. N° FOLIO: 5
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

NO DOLOR EN EL PECHO, NO SINTOMAS RESPIRATORIO, NO SINTOMAS GASTROINTESTINALES, NO HA ESTADO EN CONTACTO CON PACIENTES
CON DIAGNOSTICO DE COVID

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 18 FC 78 TA 131 /79 TAM 96,30 EVA 5 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 1,65 TALLA 68,00 IMC 3,57 SAT.O2 92 FiO2 21 CONDICIONES ACEPTABLE ESTADO
GENERAL

OBSERVACIONES

PACIENTE ALERTA, ALGICO

SISTEMA

Cabeza: NORMOCEFALICO, CONJUNTIVAS, ROSADAS, MUCOSA ORAL HUMEDA,

Cuello: MOVIL, SIN MASAS, NO ADENOPATIAS

Torax: RS CS RITMICOS, NO SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS CONSERVADOS, SIN AGREGADOS

Abdomen: BLANDO, DEPRESIBLE, CON GLOBO VESICAL, CON DOLOR A LA PALPACION EN HIPOGASTRIO

Genitourinario: NO EVALUADO

Osteoarticular: NO EDEMAS, PULSOS DISTALES PRESENTES, BUEN LLENADO CAPILAR

Neurológico: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, NO DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE

Piel y Faneras: NO EVALUADO

ANALISIS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/09/2020 6:21:11 p. m. N° FOLIO: 5
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

PACIENTE DE 58 AÑOS DE EDAD ANTECEDENTE DE TABAQUISMO, CON CUADRO CLINICO DE 13 DE HORAS DE EVOLUCION DE AUSENCIA DE
MICCION, CON DOLOR A NIVEL ABDOMINAL, REFIERE QUE ES EL PRIMER EPISODIO, QUIEN SE ENCUENTRA DETENIDO EN LA CARCEL DISTRITAL,
EN EL MOMENTO ALGICO, CON GLOBO VESICAL, SE CONSIDERA INGRESAR AL PACIENTE Y PASAR SONDA VESICAL, APLICAR DOSIS DE BUTIL
BROMURO DE HIOSCINA IM, SE REALIZA PROCEDIMIENTO DE PASO DE SONDA CON ORINA CLARA, POR LO QUE SE CONSIDERA DAR EGRESO,
CON SONDA, SE DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA, SE LE EXPLICA AL PACIENTE EL CUAL ENTIENDE Y ACEPTA

TIPO DE DIETA NVO

PLAN DE MANEJO

PASO DE SONDA VESICAL SIN COMPLICACIONES BUTIL BROMURO DE HIOSCINA AMP IM EGRESO. SE DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE
ALARMA, SE LE EXPLICA AL PACIENTE EL CUAL ENTIENDE Y ACEPTA

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

78 79Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/09/2020 6:21:11 p. m. N° FOLIO: 5
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 CAMBIO DE SONDA EN UN MES, EVALUAR EN CENTRO
PENINTENCIARIO

1 HIOSCINA BUTILBROMURO 20 MG/ ML SOLUCION INYECTABLE APLICAR UNA AMP IM

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación:

Nombre Medico: CORTES SOTO SANDRA MILENA

Registro: 53053936

Especialidad: MED GENERAL URGENCIAS HOSPITALARIA
UMHES SANTA CLARA
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante JEISON VARGAS Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11340626 FECHA DE INGRESO: 16/10/2020 4:19:24 p. m.

FECHA DE INICIO: 16/10/2020 4:26:59 p. m.  FECHA FINALIZACION: 16/10/2020 4:48:37 p. m. N° FOLIO: 6

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: JEISON VARGAS Telefono Responsable: 00000

Direccion Responsable: CARCEL DISTRITAL Responsable: CUSTODIO

Centro de Atención: 1SC - HOSPITAL SANTA CLARA Area de Servicio: 1SCU01 - SANTA CLARA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 863007 Fecha Triage: 16/10/2020 4:19:04 p. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: CATOLICO

MOTIVO DE CONSULTA

PCIENTE QUE INGESAS PARA CAMBIO D E SONDA ALLCUMPLIRSE ELMES

ENFERMEDAD ACTUAL

SE TATA D E PACIENTE MASCULNO DE 58 AÑOS D E EDAD CON CUDRO CLINICO DE DOLOR D E INCONTINENCIA URINAIA QUE LE
COLCACRON SONDA POR RENTENIJCION URINRIA Y HACE UN MES Y EL MANIFESTARON QUE D EBI CAMBIARSELA CADA MES
ALMOMENTOINGERSEA A SITNOMATICO AFEBRILHIDRTADO CON TEMPO CMPLETAOPRA CAMBIODE SONDA

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/10/2020 4:48:37 p. m. N° FOLIO: 6
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

RETO D E ORDENES   MEDICAS IGUAL

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 120 FC 70 TA 120 /70 TAM 86,70 EVA 36 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 75,00 TALLA 174,00 IMC 24,77 SAT.O2 FiO2 21 CONDICIONES 1

OBSERVACIONES

NINGUNA  D E IMPORATNACIA

SISTEMA

Cabeza: NRMOCEFALICA ESCERS ANICTERICAS CNUNTIVAS NRMES

Cuello: NORMAL NO LESIONES

Torax: SIMETRICO ISNALERACIONDELPATRONRESIRTORI

Abdomen: BLANDO DEPRESIBE SIN SINGS D EIRITAICNPERIAOTENA

Genitourinario: NORMASL

Osteoarticular: NUEMRO FORMA NORMAL

Neurológico: CONSCIENTE OREITNADO EN SU STRES ESFEAS

Piel y Faneras: NRMAL

ANALISIS

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/10/2020 4:48:37 p. m. N° FOLIO: 6
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

SE TRTA D E PCIENTE LPRIEVADO DE SU LIBETAD QUE INGRES PARA AMBIO DE SODNAS VESICAL QUE LE CLOCARO HACE UN MES POR
RETENCIONDE ORINA AMMETNPACIENTE ESTABLE ASINTOMATICO AFEBRIL HDIRASTADO CONISNGOS VITALE SNORMLES CONSONDA
FUNCINANAATE SEINDCA QUE EL CAMBIO D E SONDA S E HACE CMPLETO CON CISTOFLO Y S E D A EGRESO

TIPO DE DIETA normal

PLAN DE MANEJO

1.-INGRESO2.-CAMBIO D E SOND V ESICAL  3.- NITROFURNTONA   100MGS CADA 12 HRASPOR  3 DIAS  4.- HISOCINA  VO UNA   CADA  8 RHASPOR
3  DIAS EGRESO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

70 70Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/10/2020 4:48:37 p. m. N° FOLIO: 6
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

10 NITROFURANTOINA 100 MG TABLETA TOMR UNA CDA    12 HRAS

9 HIOSCINA BUTILBROMURO 10 MG TABLETA TOMAR UNA CDA 8 HROS POR   3 DIAS

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 PARA  CAMBI

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO PARA  RECOLECCION D EORINA

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G PARA USO TPICO

1 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES PARA ISUFLAR  BALON

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: 1.-INGRESO2.-CAMBIO D E SOND V ESICAL  3.- NITROFURNTONA   100MGS CADA 12 HRASPOR  3 DIAS  4.- HISOCINA  VO UNA
CADA  8 RHASPOR  3  DIAS EGRESO

Nombre Medico: BELTRAN NARVAEZ JANETH CECILIA

Registro: 614000157

Especialidad: MEDICINA GENERAL
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: sd Teléfono: sd

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PPL

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 28/10/2020 8:57:49 a. m. N° FOLIO: 7N° INGRESO: 11331481

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"PARA LO DE LA SONDA"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE DISLALIA MODERADA A SEVERA, CON DIFICULTAD PARA COMUNICARSE CON FLUIDEZ. QUIEN REFIERE
CUADRO CLINICO DE 2 MESES DE EVOLUCION DE UN EPISODIO DE RETENCION URINARIA, CON REQUERIMIENTO DE CAMBIO DE SONDA
VESICAL. REFIERE ULTIMO CAMBIO HACE 12 DIAS. LLAMA LA ATENCION QUE EN NINGUNA DELAS DOS ATENCIONES, SE ENCUENTRA REMISION A
UROLOGIA, PERO NO SE DESCARTA QUE HAYA SIDO REALIZADA.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 28/10/2020 8:57:49 a. m. N° FOLIO: 7
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 28/10/2020 8:57:49 a. m. N° FOLIO: 7
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

12/03/2020:PSA 9.39GLICEMIA 87CREATININA EN SUERO, 1.17 COLESTEROL TOTAL 190 TRIGLICERIDOS 210 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 49
COLESTEROL DE MUY BAJA DENSIDAD 42 mg/dLCOLESTEROL DE BAJA DENSIDAD 99UROANALISIS NORMALGRAM NEGATIVO

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 16 FC: 72 TA: 114 / 72 TAM: 86,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 64,00 TALLA: 161,00 IMC: 24,69 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA,
SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTÁNEAS EVIDENTES.

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
HIPERPLASIA PROSTATICA, CON ELEVACION CONSIDERABLE DE PSA Y CON RETENCION URINARIA. PENDIENTE VALORACION POR UROLOGIA, SE
RENUEVA. SE REFORMULA POR ENFERMEDAD ACIDO PEPTICA. SE REFORMULA ANALGESIA POR EPISODIOS DE MIGRAÑA. SE EXPLICA AL
PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 28/10/2020 8:57:49 a. m. N° FOLIO: 7
CONSULTA EXTERNA

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

G439 MIGRAÑA, NO ESPECIFICADA Presuntivo

Observación

K30X DISPEPSIA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 FAVOR TRASLADAR A URGENCIAS EL 16 DE CADA MES,
HASTA RETIRO DEFINITIVO DE SONDA. NO REQUIERE
VALORACION MEDICA PARA EL TRASLADO.

3 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

90 acetaMINOFEN 500 MG TABLETA TOMAR 2 TABLETAS CADA 8 HORAS

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1 URGENTE.

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 33870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11441117 FECHA DE INGRESO: 17/11/2020 10:48:10 a. m.

FECHA DE INICIO: 17/11/2020 10:57:06 a. m.  FECHA FINALIZACION: 17/11/2020 11:10:04 a. m. N° FOLIO: 8

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: BRAYAN AREVALO Telefono Responsable: SD

Direccion Responsable: CARRERA   8  NUMERO  1C -50 Responsable: SOLO

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 874538 Fecha Triage: 17/11/2020 10:34:26 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

" VENGO PARA CAMBIO DE SONDA "

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE HIPERPLASIA PROSTATICA USUARIO DE SONDA VESICAL PERMANENTE EL CUAL REFIERE QUE YA LE TOCA EL
CAMBIO DE LA SONDA POR LO CUAL ASISTE A URGENCIAS PACIENTE NIEGA VIAJES RECIENTES NIEGA APARENTE NEXO O NOXA DE
CONTAGIO PARA NUEVO VIRUS

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/11/2020 11:10:04 a. m. N° FOLIO: 8
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

ORL: NIEGA SÍNTOMAS,     SISTEMA RESPIRATORIO: NO REFIERE  SINTOMAS,SISTEMA CARDIOVASCULAR  NIEGA SINTOMAS      SISTEMA
GASTROINTESTINAL: NO REFIERE ALTERACIONES  EN EL TRÁNSITO INTESTINAL, NAUSEAS Y / O VÓMITO, NIEGA DOLOR ABDOMINALSISTEMA
URINARIO: ORINA NORMALGENITALES  NIEGA SINTOMAS  OSTEOARTICULAR   NIEGA SINTOMAS SISTEMA NERVIOSO  CENTRAL:  NIEGA
SINTOMASPIEL Y FANERAS     NIEGA

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,20 FR 20 FC 92 TA 145 /91 TAM 109,00 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 70,00 TALLA 1,69 IMC 245089,
46

SAT.O2 96 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

PACIENTE CON SONDA VESICAL PERMANENTE CON ANTECEDENTE DE HPB CON SONDA  FUNCIONANTE  EN BEG AFEBRIL SIN DOLOR  NO SIRS
NO HEMATURIA NO SIGNOS DE DIFICULTAD PARA RESPIRAR NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL NO SINTOMATOLOGIA ANGINOSA NO
SIGNOS DE FOCALIZACION NO SIGNOS DE INESTABILIDAD HEMODINAMICA AL CUAL SE ORDENA CAMBIO DE SONDA SE DA SALIDA CON SIGNOS
DE ALARMA RECOMENDACIONES GENERALES CUIDADOS DE LA SONDA CONTROL C EXTERNA CAMBIO DE SONDA EN 1 MES PACIENTE AL CUAL
SE VALORA CON EPP INDICADOS POR OMS INS Y MINISTERIO DE SALUD CON EL ADECUADO LAVADO DE MANOS

SISTEMA

Cabeza: CABEZA:NORMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS. MUCOSAS HUMEDAS Y ROSADAS
OTOSCOPIA BILATERAL NORMAL ,
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/11/2020 11:10:04 a. m. N° FOLIO: 8
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Cuello: CUELLO:MOVIL NO DOLOROSO A LA MOVILIZACION SIMETRICO NO SE PALPAN MASAS NI ADENOPATIAS,

Torax: TÓRAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, NO RETRACCIONES, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS
RESPIRATORIOS CONSERVADOS SIN AGREGADOS. SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA.

Abdomen: ABDOMEN: RUIDOS INTESTINALES PRESENTES, BLANDO DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACIÓN, SIN SIGNOS DE IRRITACION
PERITONEAL, NO MASAS NI VISCEROMEGALIAS.

Genitourinario: GU:SONDA VESICAL A CISTOFLO FUNCIONANTE NO HEMATURIA NO PIURIA ,

Osteoarticular: EXTREMIDADES: EUTROFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR DISTAL 2 SEG, PULSOS PERIFERICOS SIMETRICOS, ARCOS DE
MOVIMIENTO CONSERVADOS,

Neurológico: NEUROLOGICO ALERTA, NOMINA , CUENTA, ISOCORIA, REACTIVA, SIMETRIA FACIAL, PARES CRANEANOS NORMALES, FUERZA 5/5
EN LAS 4 EXTREMIDADES, ROT ++/++++, MARCHA NORMAL.

Piel y Faneras: PIEL Y FANERAS: SIN ALTERACIONES EVIDENTES.

ANALISIS

PACIENTE CON SONDA VESICAL PERMANENTE CON ANTECEDENTE DE HPB CON SONDA FUNCIONANTE EN BEG AFEBRIL SIN DOLOR NO SIRS
NO HEMATURIA NO SIGNOS DE DIFICULTAD PARA RESPIRAR NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL NO SINTOMATOLOGIA ANGINOSA NO
SIGNOS DE FOCALIZACION NO SIGNOS DE INESTABILIDAD HEMODINAMICA AL CUAL SE ORDENA CAMBIO DE SONDA SE DA SALIDA CON SIGNOS
DE ALARMA RECOMENDACIONES GENERALES CUIDADOS DE LA SONDA CONTROL C EXTERNA CAMBIO DE SONDA EN 1 MES PACIENTE AL CUAL
SE VALORA CON EPP INDICADOS POR OMS INS Y MINISTERIO DE SALUD CON EL ADECUADO LAVADO DE MANOS

TIPO DE DIETA NORMAL

PLAN DE MANEJO

 CAMBIO DE SONDA SE DA SALIDA CON SIGNOS DE ALARMA RECOMENDACIONES GENERALES CUIDADOS DE LA SONDA CONTROL C EXTERNA
CAMBIO DE SONDA EN 1 MES PACIENTE AL CUAL SE VALORA CON EPP INDICADOS POR OMS INS Y MINISTERIO DE SALUD CON EL ADECUADO
LAVADO DE MANOS

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

92 91Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/11/2020 11:10:04 a. m. N° FOLIO: 8
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO .

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 .

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G .

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERILN° 6.5 PAR .

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES .

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación:  CAMBIO DE SONDA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/11/2020 11:10:04 a. m. N° FOLIO: 8
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Nombre Medico: GUTIERREZ CABRERA ELISA DEL CARMEN

Registro: 22624423

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS CHIRCALES
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 33870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 21/11/2020 8:23:34 a. m. N° FOLIO: 9N° INGRESO: 11458367

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: JOSE VARGAS Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 2LV - HOSPITAL LA VICTORIA Area de Servicio: 2LVC26 - LA VICTORIA CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS UROLOGIA

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

PRIMERA VEZ"ME TAPÈ"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE QUIEN A PESAR DE ESTAR EN EMERGENCIA SANITARIA POR COVID 19 ASISTE A CONSULTA DE UROLOGÍA. SE REALIZA LA CONSULTA
CON TODOS LOS ELEMENTOS DE BIOSEGURIDAD: GORRO, TAPABOCAS N95, BATA ANTIFLUIDOS Y GUANTES PARA EXAMEN FÍSICO.PACIENTE DE
59 AÑOS SIN COMORBILIDADES APARENTES, DILALIA, ASISTE EN COMPAÑÌA DE SEBASTÌA CHAPARRO GUARDIÀN, CARCEL DISTRITAL.
PRESENTA RETENCIÒN URINARIA HACE CERCA DE 3 MESES, POSTERIOR A POSTPONER LA MICCIÒN, PREVIAMENTE CON CHORRO
DÈBIL, PU7JO MICCIONAL, INTERMITENCIA, VACILACIÒN, SENSACIÒN DE VACIADO INCOMPLETO. NICTURIA NULA. NO HEMATURIA, NO
AROR MICCIONAL. NO APF DE CÀNCER DE PRÒSTATA.NO ANTECEDENTES DE ITS.SE FORMULÒ CON HIOSCINA.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 21/11/2020 8:23:34 a. m. N° FOLIO: 9
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 21/11/2020 8:23:34 a. m. N° FOLIO: 9
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

SIN ESTUDIOS PREVIOS.

REVISIÓN POR SISTEMAS

PACIENTE CON SUOB MODERADOS Y CRECIMIENTO PROSTÀTICO DE CARACTERÌSTICAS BENIGNAS AL TACTO RECTAL.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: FC: TA: / TAM: ,00 EVA: /10 GLASGOW: 15 /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NO SE EXPLORA

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

NO SE EXPLORA

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

NO SE EXPLORA

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

NO SE EXPLORA

GINECO Y/O URINARIO

GENITALES  EXTERNOS NORMOCONFIGURADOS, TR: PRÒSTATA GRADO II, CONSISTENCIA  FIBROELÁSTICA,LISA,  NO  DOLOROSA.

PIEL Y FANERAS

NO SE EXPLORA

NEUROLOGICO

NO SE EXPLORA

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE CON SUOB MODERADOS Y CRECIMIENTO PROSTÀTICO DE CARACTERÌSTICAS BENIGNAS AL TACTO RECTAL.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

RECOMENDACIONES: EVITAR LÍQUIDOS NOCTURNOSABUNDANTE LÍQUIDO DIURNO.EVITAR BEBIDAS Y ALIMENTOS IRRITANTES: CAFÉ,
ALCOHOL, CONDIMENTOS EN EXCESO, PICANTE.MICCIONES CADA 2 HORAS.EVITAR AGUANTAR EL DESEO MICCIONAL.CONTROL EN 3
MESES CON: CREATININA, UROANÁLISIS, ECO DE VÍAS URINARIAS. PSA. UROCULTIVO.*TAMSULOSINA 0,4 MG 1 CAPSULA DE LM CADA
NOCHE POR 3 MESES (90 CÀPSULAS). NO REQUIERE MIPRES. SE PUEDE REFORMULAR POR MEDICINA GENERAL.***RETIRO DE SONDA CON
PRUEBA DE MICCIÓN ESPONTÁNEA: ESPERA DE 2 HORAS, SI NO LOGRA ADECUADA MICCIÓN: RECOLOCAR SONDA FOLEY 18 FR DE 2 VÍAS
CON BOLSA COLECTORA.-SI PERSISTE RETENCIÒN URINARIA MANTENER RECAMBIOS MENSUALES POR 3 MESES.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 21/11/2020 8:23:34 a. m. N° FOLIO: 9
CONSULTA EXTERNA

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PARCIAL DE ORINA (UROANALISIS) 1 EN 2 MESES  Y MEDIO

UROCULTIVO CON RECUENTO DE COLONIAS 1

CREATININA EN SUERO, ORINA Y OTROS 1

ANTIGENO ESPECIFICO PARA CANCER DE PROSTATA 1

ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RIÑONES VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) 1 EN  2 MESES  Y MEDIO, MEDIR  RESIDUO
POSTMICCIONAL.

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

90 TAMSULOSINA 0.4 MG CAPSULA DE LIBERACION PROLONGADA

*TAMSULOSINA  0,4 MG  1  CAPSULA  DE LM CADA
NOCHE POR   3 MESES (90  CÀPSULAS). NO REQUIERE
MIPRES.   SE PUEDE  REFORMULAR POR MEDICINA
GENERAL.

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

EXTRACCION O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD 3 ***RETIRO DE SONDA  CON PRUEBA DE
MICCIÓN  ESPONTÁNEA: ESPERA  DE  2
HORAS, SI  NO LOGRA  ADECUADA  MICCIÓN:
RECOLOCAR  SONDA  FOLEY 18 FR  DE 2 VÍAS
CON  BOLSA  COLECTORA.-SI PERSISTE
RETENCIÒN URINARIA MANTENER RECAMBIOS
MENSUALES POR  3 MESES. (PROCEDER A
CARGO DE  ENFERMERÌA PARA  REALIZAR  EN
2 SEMANAS).

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1 3 MESES

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación: RECOMENDACIONES:   EVITAR LÍQUIDOS  NOCTURNOSABUNDANTE  LÍQUIDO  DIURNO.EVITAR   BEBIDAS  Y  ALIMENTOS
IRRITANTES: CAFÉ,  ALCOHOL,  CONDIMENTOS  EN  EXCESO, PICANTE.MICCIONES  CADA  2 HORAS.EVITAR  AGUANTAR   EL
DESEO  MICCIONAL.CONTROL  EN  3 MESES CON:  CREATININA,  UROANÁLISIS,  ECO  DE  VÍAS URINARIAS. PSA.
UROCULTIVO.*TAMSULOSINA  0,4 MG  1  CAPSULA  DE LM CADA NOCHE POR   3 MESES (90  CÀPSULAS). NO REQUIERE
MIPRES.   SE PUEDE  REFORMULAR POR MEDICINA GENERAL.***RETIRO DE SONDA  CON PRUEBA DE MICCIÓN
ESPONTÁNEA: ESPERA  DE  2  HORAS, SI  NO LOGRA  ADECUADA  MICCIÓN: RECOLOCAR  SONDA  FOLEY 18 FR  DE 2 VÍAS
CON  BOLSA  COLECTORA.-SI PERSISTE  RETENCIÒN URINARIA MANTENER RECAMBIOS MENSUALES POR  3 MESES.

Profesional: SUAREZ RODRIGUEZ OSCAR AMBROSIO

Cédula: 7095250

Tipo Medico: Medico_Especialista

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 33870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 10/12/2020 10:05:34 a. m. N° FOLIO: 10N° INGRESO: 11515649

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"TENGO BORRACHERA"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE QUIEN ACUDE POR CUADRO DE DOS SEMANAS DE EVOLUCIÓN CONSISTENTE EN SENSACIÓN DE VÉRTIGO COMO ÚNICA
SINTOMATOLOGÍA. NIEGA NÁUSEA, VÓMITO, FIEBRE, SÍNTOMAS NEUROLÓGICOS U OTROS SÍNTOMAS ADJUNTOS. NO HA TOMADO
MEDICAMENTOS PARA CONTROLAR EL CUADRO, EN EL MOMENTO ASINTOMÁTICO

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 10/12/2020 10:05:34 a. m. N° FOLIO: 10
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 10/12/2020 10:05:34 a. m. N° FOLIO: 10
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

NO NUEVOS

REVISIÓN POR SISTEMAS

PACIENTE USUARIO DE SONDA POR HPB, CON ORINA CLARA

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 20 FC: 76 TA: 112 / 64 TAM: 80,00 EVA: /10 GLASGOW: 15 /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

Normocéfalo, isocoria normorreactiva, escleras anictéricas, conjuntivas normocrómicas, mucosa oral húmeda sin lesiones.

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

Tórax simétrico, normoexpansible, con murmullo vesicular conservado y sin agregados. Ruidos cardiacos rítmicos, sin soplos.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

Abdomen blando, no doloroso, sin masas, sin visceromegalias, ruidos hidroaéreos conservados, puño percusión negativa, sin signos de irritación peritoneal.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

Extremidades simétricas eutróficas, con fuerza conservada, sin edemas, pulsos conservados

GINECO Y/O URINARIO

NO SE EXPLORA

PIEL Y FANERAS

NO SE EXPLORA

NEUROLOGICO

Pares conservados, sin alteraciones motoras o sensitivas, sin signos meníngeos.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE QUIEN ACUDE POR SENSACIÓN DE VÉRTIGO, SIN OTRA SINTOMATOLOGÍA ASOCIADA. EN EL MOMENTO EN BUENAS CONDICIONES
GENERALES, HIDRATADO, AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA O BAJO GASTO CARDIACO. AL EXAMEN FÍSICO SIN HALLAZGOS
RELEVANTES. DICHO LO ANTERIOR, SE CONSIDERA CUADRO DE VÉRTIGO PAROXÍSTICO, POR LO QUE SE FORMULA DIMENHIDRINATO PARA
CONTROL DE SÍNTOMAS. SE DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA, EL PACIENTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR CONDUCTAS
PROPUESTAS.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

DIMENHIDRINATO 50MG CADA 8 HORASRECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes SI

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 10/12/2020 10:05:34 a. m. N° FOLIO: 10
CONSULTA EXTERNA

H811 VERTIGO PAROXISTICO BENIGNO Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

15 DIMENHIDRINATO 50 MG TABLETA UNA TABLETA CADA 8 HORAS

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: URIBE RUEDA DANIEL

Cédula: 1020791958

Tipo Medico: Medico_General

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 33870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11543780 FECHA DE INGRESO: 16/12/2020 10:23:57 a. m.

FECHA DE INICIO: 16/12/2020 10:31:15 a. m.  FECHA FINALIZACION: 16/12/2020 10:43:55 a. m. N° FOLIO: 11

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: SOLO SOLO Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 885529 Fecha Triage: 16/12/2020 10:13:23 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

vengo a cambio de sonda

ENFERMEDAD ACTUAL

paciente con cuadro clinico de hbp uruasiro de sonda vesical que ingresa ´para cambio de sonda vesical, niega sintomas urinariso niega sitnoams respiratoriso
niega sitnomas gastroinetstianels

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/12/2020 10:43:55 a. m. N° FOLIO: 11
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

niega dolor toraccio

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR ..

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 37,00 FR 19 FC 85 TA 120 /80 TAM 93,30 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 65,00 TALLA 165,00 IMC 2,39 SAT.O2 93 FiO2 21 CONDICIONES BUENo

OBSERVACIONES

bueno

SISTEMA

Cabeza: Mucosa oral humeda escleras anictérica, Cuello movil no masas no megalias no ingurgitación yugularTorax simetrico sin tirajes intercosatles ,
ruidos cardiacos rimticos sin soplos, ruidos respiratorios sion agregadosAbdomen blando depresible sin doolro abdominal sin signos de
abdomena agudo Extremidades seutrofricas simétricas sin edema llenado capilar - 3segSodna vesical con orina clara numero 18 sin
sedimiento Neurologico con glasgow 15/15, sin signos de focalizacion sin sgnos de irritacion meninega, sin aletarciones en pares craneales no
afasia no disartria,

Cuello: .

Torax: .

Abdomen: .

Genitourinario: .

Osteoarticular: .

Neurológico: .
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/12/2020 10:43:55 a. m. N° FOLIO: 11
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Piel y Faneras: .

ANALISIS

paciente qyue curso con cuadro de retencion urianria en el momento con sodna vesical posible cuadro de hbp, en el momento estable considero cambio de
sonda vesical, considero relizar estudio de hbp , toma de lab, antigeno prostatico, eco de vias urianrias, valoracion por urologia se le explica cuadro clinico y
plan a apciente el cual refiere entender y aceptar

TIPO DE DIETA ....

PLAN DE MANEJO

plan salida medica cambio de sodna ss hc,  po gram, antigeno porstattico  eco de vias urinarias, valoracion urologia se dan signos de alarnma

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

85 80Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/12/2020 10:43:55 a. m. N° FOLIO: 11
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

CUADRO HEMÁTICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA 1

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PARCIAL DE ORINA (UROANALISIS) 1

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

GRAM, TINCIÓN Y LECTURA (CUALQUIER MUESTRA) 1

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

ANTIGENO ESPECIFICO PARA CANCER DE PROSTATA 1

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RIÑONES VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) 1

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES .

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERILN° 6.5 PAR .

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G .

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 .

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO .

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/12/2020 10:43:55 a. m. N° FOLIO: 11
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: plan salida medica cambio de sodna ss hc,  po gram, antigeno porstattico  eco de vias urinarias, valoracion urologia se dan signos de
alarnma

Nombre Medico: MORA TORRES WILLIAM LEONARDO

Registro: 1033689751

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11628406 FECHA DE INGRESO: 19/01/2021 10:13:39 a. m.

FECHA DE INICIO: 19/01/2021 10:34:44 a. m.  FECHA FINALIZACION: 19/01/2021 10:45:27 a. m. N° FOLIO: 12

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: CARLOS VARGAS Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 896961 Fecha Triage: 19/01/2021 10:08:02 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

3.BASICA SECUNDARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad:

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

"VIENE PARA EL CAMBIO DE SONDA"

ENFERMEDAD ACTUAL

MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN INGRESA EN COMPAÑIA DE GUARDIAN DE CARCEL DISTRITAL, TIENE ANTECEDENTE DE HIPERPLASIA
PROSTATICA BENIGNA PORTADOR DE SONDA VESICAL, QUIEN INGRESA PARA CAMBIO MENSUAL DE EQUIPO, REFIERE SENTIRSE BIEN, ORINA
CLARA, ASINTOMATICO. NIEGA SÍNTOMAS RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, NIEGA CONTACTO ESTRECHO CON PACIENTES CON SÍNTOMAS
RESPIRATORIOS O DIAGNOSTICADOS CON COVID-19.SE UTILIZAN MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD DURANTE LA ATENCION.

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 19/01/2021 10:45:27 a. m. N° FOLIO: 12
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

ASINTOMATICO

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 20 FC 87 TA 159 /92 TAM 114,30 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 65,00 TALLA 165,00 IMC 2,39 SAT.O2 91 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SISTEMA

Cabeza: NORMOENCEFALO, PINRAL, MUCOSAS HUMEDAS, OROFARINGE SIN ERITEMA NI PLACAS.

Cuello: MOVIL, SIN ADENOPATIAS, NO DOLOROSO, SIN INGURGITACION YUGULAR.

Torax: NORMOEXPANSIBLE, SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN SOPLOS, PULMONES NORMOVENTILADOS, SIN
SOBREAGREGADOS, NO TIRAJES NI RETRACCIONES..

Abdomen: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, NO MASAS, NO MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, PUÑO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVO, PERISTALSIS POSITIVA.

Genitourinario: SONDA VESICAL DRENANDO ORINA CLARA

Osteoarticular: EXTREMIDADES SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN EDEMAS, PULSOS DISTALES PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2
SEGUNDOS,
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 19/01/2021 10:45:27 a. m. N° FOLIO: 12
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Neurológico: CONCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSTIVO APARENTE, SIN DEFICIT
NEUROLOGICO APARARENTE

Piel y Faneras: SIN LESIONES.

ANALISIS

SE TRATA DE MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN INGRESA EN COMPAÑIA DE GUARDIAN DE CARCEL DISTRITAL, TIENE ANTECEDENTE DE
HIPERPLASIA PROSTATICA BENIGNA PORTADOR DE SONDA VESICAL, QUIEN INGRESA PARA CAMBIO MENSUAL DE EQUIPO, REFIERE SENTIRSE
BIEN, ORINA CLARA, ASINTOMATICO. NIEGA SÍNTOMAS RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, NIEGA CONTACTO ESTRECHO CON PACIENTES CON
SÍNTOMAS RESPIRATORIOS O DIAGNOSTICADOS CON COVID-19.EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, AFEBRIL, SIN SIGNOS DE
DIFICULTAD RESPIRATORIA, SE EVIDENCIA EXAMEN FISICO NORMAL, DRENANDO ORINA CLARA, SE INDICA CAMBIO DE SONDA VESICAL,
POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA, EL PACIENTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA ..

PLAN DE MANEJO

1.CAMBIO DE SONDA VESICAL A CYSTOFLO2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

87 92Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 19/01/2021 10:45:27 a. m. N° FOLIO: 12
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

Y846 CATETERIZACION URINARIA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO .

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 .

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G .

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERILN° 6.5 PAR .

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES .

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: 1.CAMBIO DE SONDA VESICAL A CYSTOFLO2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE
ALARMA.

Nombre Medico: ROMERO MONTALVO JENNYFER ADRIANA

Registro: 1065653874

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 26/01/2021 6:59:37 a. m. N° FOLIO: 13N° INGRESO: 11648714

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 3BL - HOSPITAL SAN BLAS Area de Servicio: 3BLC26 - SAN BLAS CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS UROLOGIA

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

CONTINGENCIA POR PANDEMIA DE COVID-19. PREVIA EXPLICACION DE LA CONTINGENCIA DE PANDEMIA POR COVID-19, CON LAS MEDIDAS
PREVENTIVAS PARA EVITAR CONTAGIO DE COVID-19, EN LA CONSULTA CON USO DE GORRO, MONOGAFAS, BATA ANTIFLUIDOS, TAPABOCAS N95,
POLAINAS,DOBLE GUANTES , MASCARA CON VISOR CON DISTANCIA DE DOS METROS, ASISTE PACIENTE DE 59 AÑOS ACOMPAÑADA CON
GUARDIAN JHONATAN OSORIO GUARDIAN , AMB0S CON TAPABOCAS , PROVENIENTE DE LA CARCEL DISTRITAL "PARA QUE ME QUITEN LA
SONDA VESICAL".

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE MAL INFORMANTE YA FUE VALORADO POR DR. SUAREZ UROLOGO EN UHMES LA VICTORIA EL 21 11 2020 POR PROSTATISMO DE 6
MESES, REQUIRIO DERIVACION URINARIA HACE APROX. 4 MESES, QUIEN FORMULO TAMSULOSINA X 0,4MG VO NOCHE Y DIO ORDEN DE RETIRO
DE SONDA VESICAL AL PARECER SIN EXITO PUES NO PUDO ORINAR Y REQUIRIO DERIVACION URINARIA DE NOVO. ASINTOMATICO ASISTE A
VALORACION.ASINTOMATICO.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 26/01/2021 6:59:37 a. m. N° FOLIO: 13
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 26/01/2021 6:59:37 a. m. N° FOLIO: 13
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

NO TRAE

REVISIÓN POR SISTEMAS

USUARIO DE SONDA VESICAL A PERMANENCIA HAXCE 4 MESES APROX.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: 36,00 FR: 16 FC: 72 TA: / TAM: ,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NO SE EXPLORA

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

NO SE EXPLORA

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

NO SE EXPLORA

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

NO SE EXPLORA

GINECO Y/O URINARIO

DRENANDO ORINA CLARA POR SONDA VESICAL PERMEABLE A CISTOFLO NO DOLOR A LA EXPLORACION RENO URETERAL BILATERAL NO GLOBO
VESICAL PENE  NORMAL TESTES NORMALES TR PROSTATA ADENOMATOSA APROX 40 GRMS NO PALPO NODULOS.

PIEL Y FANERAS

NO SE EXPLORA

NEUROLOGICO

NO SE EXPLORA

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE DE 59 AÑOS CON IDX HPB GII RETENCION URINARIA QUIEN ASISTE PRIMERA VEZ EN UHMES SAN BLAS POR UROLOGIA YA VALORADO
EL 21 11 2020 EN UHMES LA VICTORIA POR UROLOGIA DR SUAREZ, PARA ORDEN DE RETIRO DE SONDA VESICAL. MAL INFORMANTE USUARIO DE
SONDA VESICAL APROX.HACE 4 MESES. EN NOVIEMBRE DE 2020 HUBO INTENTO DE RETIRO DE SONDA VESICAL FALLIDO PUES REQUIRIO
DERIVACION URINARIA DE NOVO. NO PUDO ORINAR ESPONTANEAMENTE. AL E FISICO CRECIMIENTO PROSTATICO GRADO II. PROSTATA
BENIGNA GII. ASINTOMATICO. EXPLIQUE ESTADO Y CONDICION UROLOGICA ACTUA. DI RECOMENDACIONES FORMULE DUTASTERIDA X 0,5 MG
+ TAMSULOSINA X 0,4 MG VO NOCHE X 180 DIAS DI ORDEN DE RETIRO DE SONDA VESICAL DESPUES DE ESTAR TOMANDO LA DROGA
FORMULADA MINIMO DOS SEMANAS, PARA IMPREGNACION, DI RECOMENDACIONES EN CASO DE RETENCION URINARIA TOTAL REALIZAR
CATETERISMO VESICAL CON SONDA VESICAL A PERMANENCIA Y SEGUIR TOMANDO MEDICAMENTO Y DE NUEVO HACER INTENTO DE RETIRO DE
SONDA VESICAL DESPUES DE DOS SEMANAS , CITA POR C. EXTERNA UROLOGIA CON RESULTADOS DE EXAMENES SOLICITADOS PSA
ECORENAL CONTROL. AFIRMARON ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 26/01/2021 6:59:37 a. m. N° FOLIO: 13
CONSULTA EXTERNA

  DI RECOMENDACIONES FORMULE DUTASTERIDA X 0,5 MG + TAMSULOSINA X 0,4 MG VO NOCHE X 180 DIAS DI ORDEN DE RETIRO DE SONDA
VESICAL DESPUES DE ESTAR TOMANDO LA DROGA FORMULADA MINIMO DOS SEMANAS, PARA IMPREGNACION, DI RECOMENDACIONES EN
CASO DE RETENCION URINARIA TOTAL REALIZAR CATETERISMO VESICAL CON SONDAD VESICAL A PERMANENCIA Y CITA POR C. EXTERNA
UROLOGIA CON RESULTADOS DE EXAMENES SOLICITADOS PSA ECORENAL CONTROL. SE RECOMENDARON TODAS LAS MEDIDAS DE
SEGURIDAD Y DIRECTRICES IMPLANTADAS POR EL GOBIERNO NACIONAL Y EL MINISTERIO DE SALUD PARA LA PREVENCION DEL COVID 19,
ENTRE OTRAS SEGUIR LA CUARENTENA HASTA NUEVO AVISO DE LAS AUTORIDADES COMPETENTES, EL USO DE TAPABOCAS, DISTANCIAMIENTO
SOCIAL MINIMO DE DOS METROS, ASEO DE LAS MANOS CON AGUA Y JABON CADA DOS HORAS, EN CASO DE TOS, FIEBRE, DIFICULTAD
RESPIRATORIA LLAMAR A LAS LINEAS TELEFONICAS HABILITADAS VIGENTES DE CONSULTA POR LA PANDEMIA DEL COVID-19 Y ACUDIR A
URGENCIAS. AFIRMO ENTENDER Y ACEPTAR.

Reconoce los Derechos y Deberes SI

Derecho

Deber

SI

SI

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

CUADRO HEMÁTICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA 1 HACERLO EN MARZO 2021

CREATININA EN SUERO, ORINA Y OTROS 1 HACERLO EN MARZO 2021

ANTIGENO ESPECIFICO PARA CANCER DE PROSTATA 1 HACERLO EN MARZO 2021

PARCIAL DE ORINA (UROANALISIS) 1 HACERLO EN MARZO 2021

UROCULTIVO CON RECUENTO DE COLONIAS 1 HACERLO EN MARZO 2021

ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RIÑONES VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) 1 HACERLO EN MARZO 2021  SE SOLICITA
VOLUMEN PROSTATICO Y RESIDUO
POSTMICCIONAL

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

180 DUTASTERIDA 0,5 MG + TAMSULOSINA 0,4 MG CAPSULA TOMAR UNA CAPSULA VIA ORAL A LAS 8:00  PM

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1 FAVOR DAR CITA EN JULIO DE 2021 TRAER
RESULTADOS.

EXTRACCION O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD 1 ATENCION ENFERMERIA FAVOR RETIRAR
SONDA VESICAL EL MARTES 16 DE FEBRERO
DE 2021  A LAS 8:00 AM .

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación: TOMAR MEDICAMENTOS SEGUIR INSTRUCCIONES DADAS POR UROLOGIA.

Profesional: CANTILLO RAMIREZ GUSTAVO ALBERTO

Cédula: 19404417

Tipo Medico: Medico_Especialista
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: TIPOLOGIA CONSULTORIO BASICO  CAPITAL SALUD EPSS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11728545 FECHA DE INGRESO: 16/02/2021 1:30:05 p. m.

FECHA DE INICIO: 16/02/2021 1:33:05 p. m.  FECHA FINALIZACION: 16/02/2021 1:46:20 p. m. N° FOLIO: 14

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: WILSON TAPIAS Telefono Responsable:

Direccion Responsable: X Responsable:

Centro de Atención: 1SC - HOSPITAL SANTA CLARA Area de Servicio: 1SCU01 - SANTA CLARA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 906457 Fecha Triage: 16/02/2021 1:28:53 p. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

NO PUEDO ORINAR

ENFERMEDAD ACTUAL

PTE MASCULINO DE DE 59 AÑOS DE EDAD CON CUADRO CLINICO DE 59 AÑOS CON CUADRO CLINICO DE RETENCION URINARIA POSTERIOR AL
RETIRO DE SONDA VESICAL EN EL CAMI DEL OLAYA , NO SABE EXPLICAR POR CUAL RAZON, EN EL DIA DE HOY, AL MOMENTO CON GLOBO
VESICAL Y RETECION URINARIA

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/02/2021 1:46:20 p. m. N° FOLIO: 14
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

--

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 20 FC 78 TA 120 /68 TAM 85,30 EVA 8 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 67,00 TALLA 167,00 IMC 24,02 SAT.O2 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

--

SISTEMA

Cabeza: CABEZA: ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA.

Cuello: NO ADENOPATIAS

Torax: TÓRAX SIMÉTRICO, SIN TIRAJES, RSCS RÍTMICOS, SIN SOPLOS, RS RS CONSERVADOS, SIN AGREGADOS

Abdomen: ABDOMEN RUIDOS INTESTINALES CONSERVADOS, NO DISTENDIDO, BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A PALPACIÓN, SIN
SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL. .

Genitourinario: GLOBO VESICAL

Osteoarticular: NO ALTARACIONES

Neurológico: NEUROLÓGICO ALERTA CONSCIENTE ORIENTADO LENGUAJE CLARO FLUIDO Y COHERENTE, MOVILIZA 4 EXTREMIDADES,
FUERZA 5/5 NO SIGNOS DE FOCALIZACIÓN O MENINGISMO

Piel y Faneras: SIN ALTERACIONES

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Pagina 2/4Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022Usuario que Imprime:   79976080



ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/02/2021 1:46:20 p. m. N° FOLIO: 14
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

ANALISIS

PTE MASCULINO DE DE 59 AÑOS DE EDAD CON CUADRO CLINICO DE 59 AÑOS CON CUADRO CLINICO DE RETENCION URINARIA POSTERIOR AL
RETIRO DE SONDA VESICAL EN EL CAMI DEL OLAYA , NO SABE EXPLICAR POR CUAL RAZON, EN EL DIA DE HOY, AL MOMENTO CON GLOBO
VESICAL Y RETECION URINARIA.SE INGRESA PTE PARA PASO DE SONDA VESICAL, PORTERIOR EGRESO MEDICO, SE EXPLICA AL PTE EL CUAL
LOGRA ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA NORMAL

PLAN DE MANEJO

PASAR SONDA VESICALSALIDA

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

78 68 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 16/02/2021 1:46:20 p. m. N° FOLIO: 14
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 PSO DE SONDA

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO -

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G -

2 JERINGA 3CC DESECHABLE  3 PARTES -

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta: NORMAL

Recomendaciones: CUIDADOS DE LA SONDA VESICAL-EVITAR TIRONES O TRAUMAS QUE LESIONES EXTRUCTURAS DEL PENE Y
DEMASCAMBIOS DE SONDA CADA 15 A 21 DIAS MAXIMO 1 MESSI SANGRADO EN LA ORINA, DOLOR, FIEBRE O SALIDA DE PUS
POR LA ORINA ACUDIR A URGENCIAS

Actividad Física: NO

Pedir Cita: 1 Días Cita con: - Sitio: -

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación:

Nombre Medico: BAZANTE SANDOVAL CAMILO

Registro: 1014235363

Especialidad: MEDICINA GENERAL

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Pagina 4/4Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022Usuario que Imprime:   79976080



DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante JEAN DONOSO Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11732472 FECHA DE INGRESO: 17/02/2021 10:50:33 a. m.

FECHA DE INICIO: 17/02/2021 10:56:27 a. m.  FECHA FINALIZACION: 17/02/2021 11:29:26 a. m. N° FOLIO: 15

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: JEAN DONOSO Telefono Responsable: 3209810917

Direccion Responsable: CARCEL DISTRITAL Responsable: guardia  jena  cros  donosso

Centro de Atención: 1SC - HOSPITAL SANTA CLARA Area de Servicio: 1SCU02 - SANTA CLARA URGENCIAS OBSERVACION ADULTOS

Triage: 906768 Fecha Triage: 17/02/2021 10:49:15 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad:

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

" me duele mucho el estomago"

ENFERMEDAD ACTUAL

Paciente de 59 años de edad ingresa por cuadro clinico de 1 dia de evolucion consistente en dolor en hipogasstio tipo peso de intensia 10/10 , asociado
a apicso febriels no cautnficaoso, depeosiones liqudias sin moco sins abregado, neiag tos, neiag odinofagia, refiere adeucad drenaje por sonsa vesicual ,
refier cambio de sonda el dia de ayer en la institucion

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/02/2021 11:29:26 a. m. N° FOLIO: 15
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

niega sintomas  respiratoriosniega  sintomas urinarios

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,10 FR 19 FC 70 TA 135 /80 TAM 98,30 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 68,00 TALLA 160,00 IMC 26,56 SAT.O2 97 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

buen estado general afebril hidratad normotenso

SISTEMA

Cabeza: normocefalo, mucosa oral humeda pupilas normoreactivas a la luz

Cuello: movil no masas

Torax: normoexpansible, ruidos cardiacos ritmicos sin soplos, murmullo vesicular conservado sin gregaso

Abdomen: distendido con globo vesicular

Genitourinario: orina hematuria por sonda vesical escasa

Osteoarticular: no edema, pulsos presentes siemtricso

Neurológico: conciente, alerta, nos ignos meningeos no signos de focalizcaion orientado en las tres esferas

Piel y Faneras: no lesiones

ANALISIS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/02/2021 11:29:26 a. m. N° FOLIO: 15
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

paciente de 59 años de edad ingresa por cuadro de 1 dia de evolucion consistente en dolor abdominal tipo peso refiere drenaje por sonsa vesicaul pciso
febriels no cuantificados al examen fisico ingresa paciente en buen estado general afbril hdirar,a nromtoenos nos ignos de bajo gasto con globo vesicula
se idncia ahora verificacion de sonda jefe de enfermria informa sangrado ureteral, se indiaca ahroa manejos itnoamtico se cosndiera trauma uretral se
indica cistoirrigacion, explico a paciente quien reifere acepta ry entender idx1 hematuria 1.1 trauma uretral

TIPO DE DIETA nada via oral

PLAN DE MANEJO

observacuon urgenciaslringer 70cc/horahisocina 20 mg iv ahoracistorrigacion csv-ac

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

70 80 1 PROBABLE CHOQUEFrecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R31X HEMATURIA, NO ESPECIFICADA Presuntivo
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 17/02/2021 11:29:26 a. m. N° FOLIO: 15
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 LACTATO DE RINGER 500 ML 70cc/hora

1 HIOSCINA BUTILBROMURO 20 MG/ ML SOLUCION INYECTABLE 20 mg iv ahora

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G paso de sonda  vesical

1 LACTATO DE RINGER 1000 mL para  cistorrigacion

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Urgencias_Observacion

Detalle Indicación:

Nombre Medico: SANCHEZ CAMACHO LUZ AMPARO

Registro: 1019017966

Especialidad: NO USAR
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

HISTORIA CLÍNICA

DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: FECHA DE FOLIO: 17/02/2021 4:16:06 p. m. N° FOLIO: 16

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO
OCUPACION

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

VALORACION RIESGOS PACIENTE MAYOR 15 AÑOS

DATOS DE LA ADMISIÓN:
N° INGRESO: 11732472 FECHA DE INGRESO: 17/02/2021 10:50:33 a. m.

FINALIDAD CONSULTA: Deteccion_Alteracion_Adulto CAUSA EXTERNA: Otra

RESPONSABLE: JEAN DONOSO DIRECCION RESPONSABLE: CARCEL DISTRITAL TELEFONO RESPONSABLE:0

CENTRO DE ATENCIÓN:1SC - HOSPITAL SANTA CLARA ÁREA DE SERVICIO: 1SC - SANTA CLARA - DIGITURNO

0,0000CONFUSO, DESORIENTADO,
CONSCIENTE, SÍNDROME
CONVULSIVO O SÍNDROME DE
ABSTINENCIA

0,0000ORIENTADO

IDENTIFICACIÓN DEL RIESGO DE CAIDAS PARA PACIENTE ADULTO (MAYOR DE 15 AÑOS)

NINGUNO 0,0000

TRANQUILIZANTES-SEDANTES 0,0000

DIURÉTICOS 0,0000

HIPOTENSORES (NO DIURÉTICOS) 1,0000

ANTIDEPRESIVOS 0,0000

OTROS MEDICAMENTOS 1,0000

USO DE MEDICAMENTOS

TIENE HISTORIAL DE CAIDAS PREVIAS: 0,0000

NINGUNO 0,0000

ALTERACIONES VISUALES 0,0000

ALTERACIONES AUDITIVAS 0,0000

EXTREMIDADES
(PARÁLISIS, PARESIA)

0,0000

DEFICIT SENSORIAL

ESTADO MENTAL

DEAMBULACIÓN

NORMAL 0,0000

TIENE DIFICULTAD PARA CAMINAR O
PARA INCORPORARSE O CON
DISPOSITIVOS EXTERNOS QUE
INTERFIERAN SU MOVILIDAD

1,0000

MAYOR DE 65 AÑOS

0,0000MENOR DE 65 AÑOS

EDAD

0,0000

TOTAL PUNTOS 2,0000

RIESGO BAJOCLASIFICACIÓN RIESGO

ALERGIAS: NO

COMPLETAMENTE LIMITADA 0,0000

MUY LIMITADA 0,0000

LIGERAMENTE LIMITADA 3,0000

SIN LIMITACIONES 0,0000

PERCEPCIÓN SENSORIAL

IDENTIFICACIÓN DEL RIESGO DE ÚLCERAS POR PRESIÓN

CONSTANTEMENTE HÚMEDA 0,0000

HÚMEDA CON FRECUENCIA 0,0000

OCASIONALMENTE HÚMEDA 3,0000

RARAMENTE HÚMEDA 0,0000

EXPOSICIÓN A LA HUMEDAD

ENCAMADO 0,0000

EN SILLA 0,0000

DEAMBULA OCASIONALMENTE 3,0000

DEAMBULA FRECUENTEMENTE 0,0000

ACTIVIDAD

FRICCIÓN Y ROCE

PRESENTE 0,0000

POTENCIALMENTE PRESENTE 0,0000

AUSENTE 3,0000

NUTRICIÓN

COMPLETAMENTE INADECUADA 0,0000

PROBABLEMENTE INADECUADA 0,0000

ADECUADA 3,0000

EXCELENTE 0,0000

MOVILIDAD

COMPLETAMENTE INMOVIL 0,0000

MUY LIMITADA 0,0000

LIGERAMENTE LIMITADA 3,0000

SIN LIMITACIONES 0,0000
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CLASIFICACIÓN RIESGO RIESGO BAJO

18,0000TOTAL PUNTOS

NOMBRE DEL FAMILIAR Y/O CUIDADOR QUIEN RECIBE LA INFORMACIÓN

Cuidados de la Piel
    1- Revise diariamente el estado de la piel (evalue sequedad, excoriaciones, eritema, maceración, fragilidad, temperatura, induración).
    2- Seque los pliegues cutáneos y los espacios interdigitales.
    3- Dedique una atención especial a las zonas donde existieron lesiones por presión con anterioridad.
    4- Vigile estrechamente el paciente con sujeción terapeutica.

Cambios Posturales
    1- Realice rotación programada, cumpla con el "reloj de cambio de posición" cada 2horas o menos en pacientes de alto riesgo.
    2- Fomente la movilidad y actividad, si no hay contraindicación. Evite el contacto directo de las prominencias óseas entre sí.
    3- Eleve la cabecera de la cama lo mínimo posible (en decubito lateral no sobrepase 30º) excepto en UCI hasta 45º.
    4- Brinde instrucción a la familia acerca de las medidas (explicando la importancia de la hidratación de la piel).

Control del Exceso de Humedad
    1- Mantenga la cama limpia, seca y sin arrugas. Valore y trate los procesos como incontinencia, sudoración profusa, drenajes y exudado
de heridas.
    2- Utilice colectores de tamaño adecuado, teniendo cuidado con las fijaciones.
    3- Realice el cambio de pañal a necesidad.

FIRMA

ANTECEDENTES

Tipo Fecha Observaciones

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB
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Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

Tipo Indicación: Remision

Detalle Indicación:

INDICACIONES MEDICAS

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Usuario: 79976080
Profesional: BEJARANO TINJACA NUBIA YANETH

Cédula: 52493346

Tipo Medico: Auxiliar_Enfermeria

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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URGENCIAS EVOLUCION ADULTOS

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE
E.S.E.

N° INGRESO: 11732472 FECHA DE INGRESO: 17/02/2021 10:50:33 a. m.

FECHA DE INICIO: 17/02/2021 4:20:31 p. m.  FECHA FINALIZACION: 17/02/2021 4:35:56 p. m. N° FOLIO: 17
DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: JEAN DONOSO Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARCEL DISTRITAL Responsable: JEAN DONOSO

Centro de Atención: 1SC - HOSPITAL SANTA CLARA Area de Servicio: 1SCU02 - SANTA CLARA URGENCIAS
OBSERVACION ADULTOS

Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

Escolaridad Religión:

17/02/2021 4:20:34 p. m.Hora inicial de atencion:

EGRESO

PLAN DE TRATAMIENTO

Frecuencia Cardiaca: Saturación de Oxígeno: 95Tensión Arterial:80

REVALORACION MEDICINA DE EMERGENCIAS
HOSPITALARIA DRA. CATHERINE ROSERO MORALES. RM 1018420553

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICO:
1. TRUAMA URETRAL SECUNDARIO A PASO SONDA VESICAL- RESUELTO
1.1. HEMATURIA SECUNDARIA RESUELTA
2. HPB
3. USUARIO DE SONDA VESICAL.

Frecuencia Respiratoria: Temperatura:19

ANÁLISIS

RESULTADOS DE EXAMENES Y/O PROCEDIMIENTOS

PACIENTE FEMENINA DE 59 AÑOS DE EDAD. QUIEN SE ENCUENTRA PRIVADO DE LA LIBERTAD EN COMPAÑIA DE CUSTODIO. INGRESA POR CUADRO DE 1 DIA DE
EVOLUCION CONSISTENTE EN DOLOR ABDOMINAL ASOCIADO A GLOBO VESICAL, AL INGRESO EVIDENCIAN TRAUMA URETRAL PASAN NUEVA SONDA VESICAL E
INDICAN CISTOIRRIGACION. PACIENTE NIEGA FIEBRE, NIEGA SINTOMAS IRRITATIVOS URINARIOS.
EN EL MOMENTO CON MEJORIA DE SINTOMAS, SIN SIRS, NO TAQUICARIDA, NORMOTENSO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, NO DOLOR ABDOMINAL A LA PALPACION,
AFEBRIL, HIDRATADO, DIURESIS CLARA. SE CONSIDERA DAR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA, CITA CONTROL POR UROLOGIA, NO RETIRAR
SONDA VESICAL, SE INDICA CONTINUAR MANEJO CON DUTASTERIDE + TAMSULOSINA. PACIENTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR CONDUCTA.

PESO(Kg):

NO SOLICITADOS

REFIERE SENTIR MEJORIA CLINICA, NIEGA DIFICULTAD RESPIRATORIA, NIEGA EMESIS, NIEGA FIEBRE, NIEGA OTROS.

DIAGNOSTICOS MEDICOS

SUBJETIVO

ACEPTABLE ESTADO GENERAL, AFEBRIL, HIDRATADA, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA.

CABEZA: ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA.
CUELLO MÓVIL, NO DOLOROSO, NO ADENOPATÍAS, NO INGURGITACIÓN YUGULAR
TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS SIN SOPLOS. RUIDOS RESPIRATORIOS CONSERVADOS SIN AGREGADOS, SIN SIGNOS DE
DIFICULTAD RESPIRATORIA
ABDOMEN RUIDOS INTESTINALES CONSERVADOS, NO DISTENDIDO, BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A PALPACIÓN, SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.
EXTREMIDADES EUTRÓFICAS NO EDEMAS,  ADECUADA PERFUSIÓN DISTAL.
GENITOURINARIO: CON SONDA VESICAL A CISTOFLO, SIN EVIDENCIA DE HEMATURIA, DIURESIS CLARA.
NEUROLÓGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS TRES ESFERAS, NO SIGNOS MENÍNGEOS, MOVILIZA LAS 4 EXTREMIDADES FUERZA 5/5.

OBJETIVO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

MEDICINA ESPECIALIZADA DE URGENCIASEspecialidad :

Nombre Medico:

Registro:

YESSICA MARIA MENDOZA ALVARAN

Nombre reporte : HCRPHistoBase

1090443862
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino
FECHA DE FOLIO: 17/02/2021 4:35:56 p. m. N° FOLIO: 17

URGENCIAS EVOLUCION ADULTOS

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

NombreCódigo
DIAGNÓSTICOS

PrincipTipo
HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo TrueN40X

RETENCION DE ORINA Presuntivo FalseR33X

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

28 CEFALEXINA 500 MG CAPSULA TOMAR 1 CAPSULA CADA 6 HORAS POR 7 DIAS

180 DUTASTERIDA 0,5 MG + TAMSULOSINA 0,4 MG CAPSULA TOMAR UNA CAPSULA VIA ORAL A LAS 8:00  PM

30 acetaMINOFEN 500 MG TABLETA TOMAR 2 TABLETAS CADA 8 HORAS *** SI DOLOR

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación:

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

MEDICINA ESPECIALIZADA DE URGENCIASEspecialidad :

Nombre Medico:

Registro:

YESSICA MARIA MENDOZA ALVARAN

Nombre reporte : HCRPHistoBase

1090443862

Usuario que Imprime:   79976080 Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 Pagina 2/2



N° INGRESO: 11732472 FECHA DE INGRESO: 17/02/2021 10:50:33 a. m.

NOTA ACLARATORIA

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE:
Nº HISTORIA CLINICA: 79326413 IDENTIFICACION: 79326413 EDAD: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días

NOMBRE PACIENTE: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ FECHA DE NACIMIENTO:28/12/1961 12:00:00 a. m. SEXO: Masculino

ESTADO CIVIL: Soltero NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 0

ENTIDAD: CAPITAL SALUD EPS-S TIPO DE REGIMEN: Subsidiado

DIRECCION: CARRERA 8 # 1C-50 TELEFONO:313870000 PROCEDENCIA: BOGOTA

FECHA DE FOLIO: 2/03/2021 10:42:49 a. m. N° FOLIO: 18

DATOS DE LA ADMISIÓN:
FINALIDAD CONSULTA: Deteccion_Alteracion_Adulto CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General

RESPONSABLE: JEAN DONOSO DIRECCION RESPONSABLE: CARCEL DISTRITAL TELEFONO RESPONSABLE: 0

AREA DE SERVICIO: CENTRO ATENCIÓN: FECHA HC: 2/03/2021 10:41:03
a. m.

NOTA ACLARATORIA: 0

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1

Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo

Observación

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Registro profesional:

Nombre Medico:

MEDICINA ESPECIALIZADA DE URGENCIASEspecialidad:

88273511

Nombre reporte : HCRPHistoBase

PABON SANCHEZ LUIS CARLOS

Usuario: 79976080

Pagina 1/1Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022Usuario que Imprime:  79976080



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 5/03/2021 12:52:43 p. m. N° FOLIO: 19N° INGRESO: 11793213

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 3BL - HOSPITAL SAN BLAS Area de Servicio: 3BLC12 - SAN BLAS CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDICINA GEN

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO NO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

NOTA RETROSPECTIVA INTERVENCION GRUPAL 27-01-2021 8+00 CARCEL DISTRITAL PSICOEDUCACIÓN CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS OBJETIVO: FORTALECER LA CONCIENCIA FRENTE A LA PROBLEMÁTICA DEL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y
RIESGOS FRENTE AL CUIDADO DE LA SALUD MENTAL CON EL FIN DE CREAR LA NECESIDAD DE LA MOVILIZACIÓN AL CAMBIO EN LOS
PARTICIPANTES.

ENFERMEDAD ACTUAL

NOTA RETROSPECTIVA INTERVENCION GRUPAL 27-01-2021 8+00 CARCEL DISTRITAL PSICOEDUCACIÓN CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS OBJETIVO: FORTALECER LA CONCIENCIA FRENTE A LA PROBLEMÁTICA DEL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y
RIESGOS FRENTE AL CUIDADO DE LA SALUD MENTAL CON EL FIN DE CREAR LA NECESIDAD DE LA MOVILIZACIÓN AL CAMBIO EN LOS
PARTICIPANTES.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 5/03/2021 12:52:43 p. m. N° FOLIO: 19
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 5/03/2021 12:52:43 p. m. N° FOLIO: 19
CONSULTA EXTERNA

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

REVISIÓN POR SISTEMAS

.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: FC: TA: / TAM: ,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES:

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NO SE EXPLORA

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

NO SE EXPLORA

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

NO SE EXPLORA

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

NO SE EXPLORA

GINECO Y/O URINARIO

NO SE EXPLORA

PIEL Y FANERAS

NO SE EXPLORA

NEUROLOGICO

NO SE EXPLORA

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 5/03/2021 12:52:43 p. m. N° FOLIO: 19
CONSULTA EXTERNA

NOTA RETROSPECTIVA INTERVENCION GRUPAL 27-01-2021 8+00 CARCEL DISTRITAL PSICOEDUCACIÓN CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS OBJETIVO: FORTALECER LA CONCIENCIA FRENTE A LA PROBLEMÁTICA DEL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y
RIESGOS FRENTE AL CUIDADO DE LA SALUD MENTAL CON EL FIN DE CREAR LA NECESIDAD DE LA MOVILIZACIÓN AL CAMBIO EN LOS
PARTICIPANTES.SE DA INICIO A LA ACTIVIDAD A LAS 8+30 POSTERIOR A ADECUAR EL ESPACIO Y LOS PACIENTES PARA REALIZAR EL TALLER EN
LAS AULAS DE LA CARCEL DISTRITAL, SE DISPONE UN GRUPO DE 11 PACIENTES QUE PERTENCEN AL PABELLON DE OPCIÓN CON RIESGO BAJO
INDICADO POR LAS ESCALAS ASSIST, SRQ Y APGAR FAMILIAR REALIZADAS PREVIAMENTE A LA POBLACIÓN DE ESTA INSTITUCIÓN EN EL MES DE
NOVIEMBRE, DESPUES DE PRESENTARME SE EXPLICA EL FIN DE ESTA INTERVENCIÓN TODOS LOS ASISTENTES ESTAN DE ACUERDO EN
PROSEGUIR, SE UTILIZA UNA ACTIVIDAD DE MEMORIA (NOMBRE - FRUTA) PARA INTRODUCIRNOS AL GRUPO, LOS PARTICIPANTES SE MUESTRAN
COLABORADORES E INTERESADOS A LO LARGO DEL TALLER, SE DA PASO A LA SIGUIENTE FASE CON ENFASIS EN PSICOEDUCACIÓN SOBRE LA
CLASIFICACIÓN DE LAS SUSTANCIAS, HACIENDO USO DE LOS CONOCIMIENTOS PREVIOS DE LOS PACIENTES, POSTERIORMENTE SE EXPLICA
LOS EFECTOS Y CONSECUENCIAS SOBRE EL CUERPO DERIVADOS DE LA SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, SE RESUELVEN DUDAS Y SE ACLARAN
MITOS QUE RODEAN EL CONSUMO DE DISTINTAS SUSTANCIAS, ADICIONALMENTE SE EVALUA LOS QUE CONSIDERAN FACTORES PROTECTORES
Y DE RIESGO PARA ESTA PROBLEMÁTICA, SE CONCLUYE CON UN JUEGO DE ROLES PARA AFIANZAR LOS TEMAS TRATADOS, SE SELECCIONA
UNO DE LOS ASISTENTES PROPUESTO POR EL MISMO GRUPO A QUIEN SE LE INDICA UNA HISTORIA DE VIDA HIPOTETICA ALREDEDOR DEL
DROGODEPENDENCIA, LOS DEMÁS TIENEN COMO FUNCIÓN BUSCAR UNA FORMA DE APOYO PARA AYUDARLO CON SU PROBLEMÁTICA ACTUAL,
SE EVIDENCIA EN LA MAYORIA IDEAS IMPORTANTES COMO LA INFLUENCIA DEL AUTOCONTROL, ACCESO A NUEVAS OPORTUNIDADES,
CONSEJOS, UNA MANO AMIGA, BÚSQUEDA DE AYUDA ESPECIALIZADA, TENIENDO EN CUENTA ESTE ÚLTIMO ITEM SE SOCIALIZA LA LINEA 106 Y EL
CONTACTO DE LA RUTA DE CONSUMO DE SPA EN ESPECIAL PARA FAMILIARES Y AMIGOS DE LOS PARTICIPANTES QUE PUEDEN ESTAR
CURSANDO CON ESTE TIPO DE SITUACIONES, SE FINALIZA LA ACTIVIDAD Y LOS PARTICIPANTES VUELVEN A SU PABELLÓN

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

-

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R468 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS QUE INVOLUCRAN LA APARIENCIA Y EL COMPORTAMIENTO Presuntivo

Observación

Z651 PROBLEMAS RELACIONADOS CON PRISION Y OTRO ENCARCELAMIENTO Presuntivo

Observación

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: CASAS ROMERO VALENTINA

Cédula: 1026592481

Tipo Medico: Medico_General
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PPL

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 11:15:59 a. m. N° FOLIO: 20N° INGRESO: 11793213

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 3BL - HOSPITAL SAN BLAS Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"LLEVO VARIOS DIAS ORINANDO CON SANGRE"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE DISLALIA MODERADA A SEVERA, CON DIFICULTAD PARA COMUNICARSE CON FLUIDEZ. QUIEN REFIERE
CUADRO CLINICO DE VARIOS MESES DE EVOLUCION DE RETENCION URINARIA, CON REQUERIMIENTO DE SONDA VESICAL PERMANENTE. SE
INTENTO RETIRO DE LA MISMA, PERO PRESENTO NUEVO EPISODIO DE RETENCION. HAY INDICACION DE NUEVO RETIRO DE SONDA VESICAL
CUANDO LLEVE TOMANDO 2 SEMANAS DE MEDICAMENTO, PERO REFIERE EL PACIENTE QUE NO LE ESTA SIENDO SUMINISTRADO.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 11:15:59 a. m. N° FOLIO: 20
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 11:15:59 a. m. N° FOLIO: 20
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

12/03/2020:PSA 9.39GLICEMIA 87CREATININA EN SUERO, 1.17 COLESTEROL TOTAL 190 TRIGLICERIDOS 210 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 49
COLESTEROL DE MUY BAJA DENSIDAD 42 mg/dLCOLESTEROL DE BAJA DENSIDAD 99UROANALISIS NORMALGRAM NEGATIVO

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 16 FC: 72 TA: 114 / 72 TAM: 86,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 64,00 TALLA: 161,00 IMC: 24,69 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL: NORMAL ---> 20 - 24.9

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA,
SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

SANGRADO URETRAL A GOTEO PERMANENTE.

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTÁNEAS EVIDENTES.

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
HIPERPLASIA PROSTATICA, CON ELEVACION CONSIDERABLE DE PSA Y CON RETENCION URINARIA. REQIERE REINICIO DE MANEJO
FARMACOLOGICO PARA NUEVO INTENTO DE RETIRO DE SONDO. SE ENVIA NOTIFICACION VIA CORREO A REFRENTE EN SALUD Y DIRECTORA DE
LA CARCEL PARA AGILIZAR TRAMITE. EN EL MOMENTO PRESENTA SANGRADO URETRAL PERMANENTE, REQUIERE CAMBIO DE SONDA POR
TRAUMA URETRAL, SE INICIA CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO. SE REFORMULA POR ENFERMEDAD ACIDO PEPTICA. SE REFORMULA ANALGESIA POR
EPISODIOS DE MIGRAÑA. SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO.

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 11:15:59 a. m. N° FOLIO: 20
CONSULTA EXTERNA

Deber

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N378 OTROS TRASTORNOS URETRALES EN ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE Presuntivo

Observación

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo

Observación

K30X DISPEPSIA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

28 CEFALEXINA 500 MG CAPSULA TOMAR 1 TABLETA CADA 6 HORAS POR 7 DÍAS.

90 acetaMINOFEN 500 MG TABLETA TOMAR 2 TABLETAS CADA 8 HORAS

3 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

EXTRACCION O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD 1 CAMBIO DE SONDA VESICAL, SANGRADO
URETRAL DE 2 SEMANAS DE EVOLUCION.

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11817076 FECHA DE INGRESO: 11/03/2021 2:21:40 p. m.

FECHA DE INICIO: 11/03/2021 2:59:37 p. m.  FECHA FINALIZACION: 11/03/2021 3:15:27 p. m. N° FOLIO: 21

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: SOLO SOLO Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 915234 Fecha Triage: 11/03/2021 2:17:31 p. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

13.NINGUNO Etnia: 5.NEGRO (Mulato, Afrocolombiano,Afrodescendiente) Discapacidad: NO

Religión: 10.NINGUNA

MOTIVO DE CONSULTA

" POR LA SONDA "

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE TRAIDO DE CARCEL DISTRITAL, ACUDE PARA CAMBIO DE SONDA, ULTIMO CAMBIO HACE 1 MES , ANTECEDENTE DE HIPERTROFIA
PROSTATICAEN COMPAÑIA DE CUSTODIO, CARREÑO JAVIERVALORADO EL DIA DE HOY EN CONSULTA, INICIAN MANEJO ANTIBIOTICO

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 3:15:27 p. m. N° FOLIO: 21
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 3,60 FR 18 FC 92 TA 120 /73 TAM 88,70 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 1,00 TALLA 1,00 IMC 10000,0
0

SAT.O2 92 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

PACIENTE EN BEG, HIDRATADO, AFEBRIL

SISTEMA

Cabeza: PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS, NO NISTAGMUSORL: MUCOSA ORAL HUMEDA

Cuello: NORMAL, NO MASAS, NO MEGALIAS

Torax: RSCS NORMALES, NO SOPLOS, NO AGREGADOS RSRS NORMALES

Abdomen: NORMAL

Genitourinario: SONDA VESICAL A CISTOFLO

Osteoarticular: NORMAL, NO LIMITACION FUNCIONAL, NO EDEMAS

Neurológico: NORMAL, NO SIGNOS MENINGEOS NI DE FOCALIZACION

Piel y Faneras: NORMAL

ANALISIS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 3:15:27 p. m. N° FOLIO: 21
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPERTROFIA PROSTATICA, SE INDICA CAMBIO DE SONDA Y EGRESOSE VALORA PACIENTE CON
EPP, PROPORCIONADOS POR LA INSTITUCION, SEGUN LINEAMIENTOS DE OMS E INS, PREVIO LAVADO DE MANOS, ATENDIDO EN CONTEXTO DE
PANDEMIA

TIPO DE DIETA NORMAL

PLAN DE MANEJO

SALIDA POSTERIOR AL CAMBIO DE SONDA

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

92 73 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 11/03/2021 3:15:27 p. m. N° FOLIO: 21
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 1

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES 2

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR 1

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G 1

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación:

Nombre Medico: BUITRAGO NOVOA ALBA YANNETH

Registro: 51989842

Especialidad: MEDICINA GENERAL PRIORITARIA CAPS
ALTAMIRA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

NOTA DE TURNO

Nº HISTORIA CLINICA: 79326413 IDENTIFICACION: 79326413 EDAD: 60 Años \ 1 Meses \ 24
Días

NOMBRE PACIENTE: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ FECHA DE NACIMIENTO:28/12/1961 12:00:00 a. m. SEXO: Masculino

ESTADO CIVIL: Soltero NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 0

ENTIDAD: RS322 TIPO DE REGIMEN: Subsidiado

DIRECCION: CARRERA 8 # 1C-50 TELEFONO:313870000 PROCEDENCIA: BOGOTA

DATOS DEL PACIENTE:

N° INGRESO: 11817076 FECHA DE INGRESO: 11/03/2021 2:21:40 p. m.

FECHA DE INICIO: 12/04/2021 4:02:56 p. m.  FECHA FINALIZACION: 12/04/2021 4:05:05 p. m. N° FOLIO: 22

FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General

RESPONSABLE: SOLO SOLO DIRECCION RESPONSABLE: CARRERA 8 # 1C-50 TELEFONO RESPONSABLE:313870000

DATOS DE LA ADMISIÓN:

LABORATORIOS

Resultado Fecha Observación

Hepatitis B

Sífilis

Vih

DIAGNOSTICOS

CIE10 DECRIPCION

Y846 Y846 - CATETERIZACION URINARIA

N40X N40X - HIPERPLASIA DE LA PROSTATA

Registro Medico:

Especialidad:MEDICINA GENERAL

1032487720

Profesional:FERNANDO TIRADO SANTAMARIA

NOTA  DE TURNO
SE GENERA ORDEN PARA REMISIÓN LOS DÍAS 13 DE CADA MES PARA CAMBIO DE NELATON

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: TIPOLOGIA CONSULTORIO BASICO  CAPITAL SALUD EPSS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 11934211 FECHA DE INGRESO: 14/04/2021 10:17:34 a. m.

FECHA DE INICIO: 14/04/2021 10:20:43 a. m.  FECHA FINALIZACION: 14/04/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 23

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: DUVAN VASQUEZ Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 927845 Fecha Triage: 14/04/2021 10:17:01 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

VENGO A CAMBIO DE SONDA

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON ANTECEDNTES DE HPB QUE INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA VESICAL, NIEGA SINTOMAS CARDIOVASCULARES NIEGA
SINTOMAS RESPIRATORIOS, NEGA SINTOMAS GASTROINTESTINALES, NIEGA SINTOMAS URINARIOS

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/04/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 23
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

BNIEGA DOLOR TORACICO NIEGA DISNEA

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 37,00 FR 19 FC 91 TA 133 /91 TAM 105,00 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 65,00 TALLA 170,00 IMC 22,49 SAT.O2 93 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

BUENO

SISTEMA

Cabeza: MUCOSA ORAL SECA ESCLERAS ANICTÉRICA TORAX SIMETRICO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS CARDICOS RIMTICOS
SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATROTIOS SIN AGREGADOS, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE NO DOLOROSO A LA PALPAICON SIN
SIGNOS DE ABDOMEN AAGUDO EXTREMIDADES SEUTROFRICAS SIMÉTRICAS SIN EDEMA LLENADO CAPILAR - 3SEGSONDA
VESICAL CON ORINA CLARA SIN SEDIMNIENTO NEUROLOGICO CON GLASGOW 15/15

Cuello: .

Torax: .

Abdomen: .

Genitourinario: .

Osteoarticular: .

Neurológico: .

Piel y Faneras: .
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/04/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 23
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

ANALISIS

PACIENTE CON CUADRO CLINICO DESCRITO A LA VALORACION ESTABLE CON SIGNOPS VITALES ESTABLES ASINTOMATICO CARDIOVASCULAR Y
URINARIO GASTROINTESTINAL SE INDICA CAMBIO DE SONDA VESICAL EGRESO MEDICO CON SIGNOS DE ALARMA

TIPO DE DIETA .

PLAN DE MANEJO

PLAN SALIDA MEDICA CAMBIO DE SONDA SE DAN SIGNOS DE ALARMA

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

91 91 1 CHOQUEFrecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/04/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 23
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G 1

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR 1

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES 2

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 1

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: PLAN SALIDA MEDICA CAMBIO DE SONDA SE DAN SIGNOS DE ALARMA

Nombre Medico: MORA TORRES WILLIAM LEONARDO

Registro: 1033689751

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

NOTA DE TURNO

Nº HISTORIA CLINICA: 79326413 IDENTIFICACION: 79326413 EDAD: 60 Años \ 1 Meses \ 24
Días

NOMBRE PACIENTE: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ FECHA DE NACIMIENTO:28/12/1961 12:00:00 a. m. SEXO: Masculino

ESTADO CIVIL: Soltero NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 0

ENTIDAD: RS322 TIPO DE REGIMEN: Subsidiado

DIRECCION: CARRERA 8 # 1C-50 TELEFONO:313870000 PROCEDENCIA: BOGOTA

DATOS DEL PACIENTE:

N° INGRESO: 11934211 FECHA DE INGRESO: 14/04/2021 10:17:34 a. m.

FECHA DE INICIO: 15/04/2021 10:32:30 a. m.  FECHA FINALIZACION: 15/04/2021 10:36:19 a. m. N° FOLIO: 24

FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General

RESPONSABLE: DUVAN VASQUEZ DIRECCION RESPONSABLE: CARRERA 8 # 1C-50 TELEFONO RESPONSABLE:313870000

DATOS DE LA ADMISIÓN:

LABORATORIOS

Resultado Fecha Observación

Hepatitis B

Sífilis

Vih

DIAGNOSTICOS

CIE10 DECRIPCION

N40X N40X - HIPERPLASIA DE LA PROSTATA

Registro Medico:

Especialidad:MEDICINA GENERAL

1032487720

Profesional:FERNANDO TIRADO SANTAMARIA

NOTA  DE TURNO
Paciente qcon antecedente de hiperplasia prostpática beniga que consulta por sangrado uretral posterior a cambio de Foley. sin embargo,
consulta por pocas dosis de medicación. por lo que se genera orden de nuevas dosis yu valoración a urología

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12058168 FECHA DE INGRESO: 13/05/2021 10:30:30 a. m.

FECHA DE INICIO: 13/05/2021 10:38:08 a. m.  FECHA FINALIZACION: 13/05/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 25

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: YEISON AGUILAR Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable: JEISON AGUILAR

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 938654 Fecha Triage: 13/05/2021 10:16:39 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

3.BASICA SECUNDARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad:

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

"PARA EL CAMBIO DE SONDA"

ENFERMEDAD ACTUAL

MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN INGRESA ACOMPAÑADO DE GUARDIA DE CARCEL DISTRUTAL, PACIENTE CON ANTECEDNTES DE HPB
QUE INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA VESICAL, REFIERE SENTIRSE BIEN, DRENANDO ORINA CLARA. NIEGA SÍNTOMAS RESPIRATORIOS, NIEGA
FIEBRE, NIEGA CONTACTO ESTRECHO CON PACIENTES CON SÍNTOMAS RESPIRATORIOS O DIAGNOSTICADOS CON COVID-19.SE UTILIZAN
MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD DURANTE LA ATENCION.

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Pagina 1/4Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022Usuario que Imprime:   79976080



ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/05/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 25
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

ASINTOMATICO

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 20 FC 97 TA 128 /91 TAM 103,30 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 60,00 TALLA 160,00 IMC 23,44 SAT.O2 91 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SISTEMA

Cabeza: NORMOENCEFALO, PINRAL, MUCOSAS HUMEDAS, OROFARINGE SIN ERITEMA NI PLACAS.

Cuello: MOVIL, SIN ADENOPATIAS, NO DOLOROSO, SIN INGURGITACION YUGULAR.

Torax: NORMOEXPANSIBLE, SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN SOPLOS, PULMONES NORMOVENTILADOS, SIN
SOBREAGREGADOS, NO TIRAJES NI RETRACCIONES.

Abdomen: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, NO MASAS, NO MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, PUÑO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVO, PERISTALSIS POSITIVA.

Genitourinario: SONDA VESICAL DRENANDO ORINA CLARA

Osteoarticular: EXTREMIDADES SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN EDEMAS, PULSOS DISTALES PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2
SEGUNDOS,

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/05/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 25
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Neurológico: CONCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSTIVO APARENTE, SIN DEFICIT
NEUROLOGICO APARARENTE

Piel y Faneras: SIN LESIONES.

ANALISIS

SE TRATA DE MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN INGRESA ACOMPAÑADO DE GUARDIA DE CARCEL DISTRUTAL, PACIENTE CON
ANTECEDNTES DE HPB QUE INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA VESICAL, REFIERE SENTIRSE BIEN, DRENANDO ORINA CLARA. NIEGA SÍNTOMAS
RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, NIEGA CONTACTO ESTRECHO CON PACIENTES CON SÍNTOMAS RESPIRATORIOS O DIAGNOSTICADOS CON
COVID-19. EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, ASINTOMATICO, SE INDICA
CAMBIO DE SONDA VESICAL, POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA, EL PACIENTE REFIERE
ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA ..

PLAN DE MANEJO

1.CAMBIO DE SONDA VESICAL2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

97 91 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/05/2021 10:45:03 a. m. N° FOLIO: 25
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

Y846 CATETERIZACION URINARIA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 1

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES 2

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR 1

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G 1

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: 1.CAMBIO DE SONDA VESICAL2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.

Nombre Medico: ROMERO MONTALVO JENNYFER ADRIANA

Registro: 1065653874

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 14/05/2021 3:45:37 p. m. N° FOLIO: 26N° INGRESO: 12058168

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: YEISON AGUILAR Dirección Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Religión:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 6CD - CARCEL DISTRITAL

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

Dolor y borrachera

ENFERMEDAD ACTUAL

Paciente que cursa con dolor abdominal bajo y sensación de desvanecimiento posterior a cambio de Foley, con picos febriles no cuantificado.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 14/05/2021 3:45:37 p. m. N° FOLIO: 26
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 14/05/2021 3:45:37 p. m. N° FOLIO: 26
CONSULTA EXTERNA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

REVISIÓN POR SISTEMAS

NO REFIERE OTROS

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: FC: TA: / TAM: ,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES:

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

Normocéfalo, isocoria normorreactiva, escleras anictéricas, mucosas normocrómicas sin lesiones, tabique nasal sin lesiones ni desviacionesCuello sin presencia
de masas ni adenomegalias Tórax normoexpansible, murmullo vesicular conservado sin agregados, resonancia pulmonar conservada, sin agregadosRuidos
cardiacos rítmicos sin soplos ni agregados, no signos de ingurgitación yugular, no déficit de pulso Abdomen blando y depresible a la palpación, no doloroso, sin
presencia de masas, sin signos de irritación peritoneal, puñopercusión negativa Extremidades eutróficas, simétricas, móviles, sin signos de edema, pulsos
presentes, llenado capilar <2 segundos. Sin lesiones cutáneas evidentes. Examen neurológico: orientado en las tres esferas, gnosias y praxias conservadas,
sensibilidad simétrica conservada, fuerza muscular 5/5 bilateral, reflejos ++/++++, pares craneales sin alteraciones, marcha sin alteraciones, coordinación
conservada, sin signos meníngeos.

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

Normocéfalo, isocoria normorreactiva, escleras anictéricas, mucosas normocrómicas sin lesiones, tabique nasal sin lesiones ni desviacionesCuello sin presencia
de masas ni adenomegalias Tórax normoexpansible, murmullo vesicular conservado sin agregados, resonancia pulmonar conservada, sin agregadosRuidos
cardiacos rítmicos sin soplos ni agregados, no signos de ingurgitación yugular, no déficit de pulso

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

Abdomen blando y depresible a la palpación, no doloroso, sin presencia de masas, sin signos de irritación peritoneal, puñopercusión negativa

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

 Extremidades eutróficas, simétricas, móviles, sin signos de edema, pulsos presentes, llenado capilar <2 segundos.

GINECO Y/O URINARIO

NO SE EXPLORA

PIEL Y FANERAS

Sin lesiones cutáneas evidentes.

NEUROLOGICO

Examen neurológico: orientado en las tres esferas, gnosias y praxias conservadas, sensibilidad simétrica conservada, fuerza muscular 5/5 bilateral, reflejos ++/+
+++, pares craneales sin alteraciones, marcha sin alteraciones, coordinación conservada, sin signos meníngeos.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

Paciente de 59 años con hiperplasia prostática, que consulta por cuadro de dolor abdominal y sensación de desvanecimiento. En el momento paciente sin SIRS,
con estabilidad hemodinámica. Se considera reformulación de AB, dimenhidrinato y reformulación de bloqueador de testosterona. Se explica a paciente quien
entiende y acpetaN40X

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

Lo descrito

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 14/05/2021 3:45:37 p. m. N° FOLIO: 26
CONSULTA EXTERNA

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

15 DIMENHIDRINATO 50 MG TABLETA UNA TABLETA CADA 8 HORAS

90 DUTASTERIDA 0,5 MG + TAMSULOSINA 0,4 MG CAPSULA TOMAR UNA CAPSULA VIA ORAL A LAS 8:00  PM

28 CEFALEXINA 500 MG CAPSULA TOMAR 1 TABLETA CADA 6 HORAS POR 7 DÍAS.

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: TIRADO SANTAMARIA FERNANDO

Cédula: 1032487720

Tipo Medico: Medico_General
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante JEFERSON CARVAJAL Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12186560 FECHA DE INGRESO: 13/06/2021 9:54:42 a. m.

FECHA DE INICIO: 13/06/2021 10:01:05 a. m.  FECHA FINALIZACION: 13/06/2021 10:07:07 a. m. N° FOLIO: 27

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: JEFERSON CARVAJAL Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 951455 Fecha Triage: 13/06/2021 9:53:52 a. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad:

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

"PARA EL CAMBIO DE SONDA"

ENFERMEDAD ACTUAL

MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN INGRESA ACOMPAÑADO DE GUARDIA DE CARCEL DISTRUTAL, PACIENTE CON ANTECEDNTES DE
HIPERPLASIA PROSTATICA BENIGNA QUE INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA VESICAL, REFIERE SENTIRSE BIEN, DRENANDO ORINA CLARA.
NIEGA SÍNTOMAS RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, NIEGA CONTACTO ESTRECHO CON PACIENTES CON SÍNTOMAS RESPIRATORIOS O
DIAGNOSTICADOS CON COVID-19.SE UTILIZAN MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD DURANTE LA ATENCION.

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/06/2021 10:07:07 a. m. N° FOLIO: 27
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

ASINTOMATICO

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 20 FC 91 TA 138 /88 TAM 104,70 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 65,00 TALLA 158,00 IMC 26,04 SAT.O2 92 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SISTEMA

Cabeza: NORMOENCEFALO, PINRAL, MUCOSAS HUMEDAS, OROFARINGE SIN ERITEMA NI PLACAS..

Cuello: MOVIL, SIN ADENOPATIAS, NO DOLOROSO, SIN INGURGITACION YUGULAR.

Torax: NORMOEXPANSIBLE, SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN SOPLOS, PULMONES NORMOVENTILADOS, SIN
SOBREAGREGADOS, NO TIRAJES NI RETRACCIONES.

Abdomen: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, NO MASAS, NO MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, PUÑO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVO, PERISTALSIS POSITIVA.

Genitourinario: SONDA VESICAL DRENANDO ORINA CLARA

Osteoarticular: EXTREMIDADES SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN EDEMAS, PULSOS DISTALES PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2
SEGUNDOS,

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/06/2021 10:07:07 a. m. N° FOLIO: 27
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Neurológico: CONCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSTIVO APARENTE, SIN DEFICIT
NEUROLOGICO APARARENTE

Piel y Faneras: SIN LESIONES

ANALISIS

MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN INGRESA ACOMPAÑADO DE GUARDIA DE CARCEL DISTRUTAL, PACIENTE CON ANTECEDNTES DE
HIPERPLASIA PROSTATICA BENIGNA QUE INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA VESICAL, REFIERE SENTIRSE BIEN, DRENANDO ORINA CLARA.
NIEGA SÍNTOMAS RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, NIEGA CONTACTO ESTRECHO CON PACIENTES CON SÍNTOMAS RESPIRATORIOS O
DIAGNOSTICADOS CON COVID-19.EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,
ASINTOMATICO, SE INDICA CAMBIO DE SONDA VESICAL, POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA, EL
PACIENTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA .

PLAN DE MANEJO

1.CAMBIO DE SONDA VESICAL2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

91 88 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/06/2021 10:07:07 a. m. N° FOLIO: 27
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

Y846 CATETERIZACION URINARIA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G 1

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR 1

2 JERINGA 10CC DESECHABLE DE 3 PARTES 2

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 1

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: 1.CAMBIO DE SONDA VESICAL2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.

Nombre Medico: ROMERO MONTALVO JENNYFER ADRIANA

Registro: 1065653874

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Pagina 4/4Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022Usuario que Imprime:   79976080



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 12:29:02 p. m. N° FOLIO: 28N° INGRESO: 12186560

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: JEFERSON CARVAJAL Dirección Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Religión:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

ME PEGUÉ CONTRA UNA SILLA Y ESTOY BOTANDO SANGRE

ENFERMEDAD ACTUAL

Paciente que consulta por cuadro de 3 horas de evolución consistente en trauma en región perineal con posterior hematuria franca por sonda vesical. Por lo
anterior consulta.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 12:29:02 p. m. N° FOLIO: 28
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 12:29:02 p. m. N° FOLIO: 28
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

REVISIÓN POR SISTEMAS

NO REFIERE OTROS

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: 36,40 FR: 16 FC: 70 TA: 110 / 80 TAM: 90,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: 91 FiO2: 21 CONDICIONES:

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

Normocéfalo, isocoria normorreactiva, escleras anictéricas, mucosas normocrómicas sin lesiones, tabique nasal sin lesiones ni desviacionesCuello sin presencia
de masas ni adenomegalias

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

Tórax normoexpansible, murmullo vesicular conservado sin agregados, resonancia pulmonar conservada, sin agregadosRuidos cardiacos rítmicos sin soplos ni
agregados, no signos de ingurgitación yugular, no déficit de pulso

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

Abdomen blando y depresible a la palpación, no doloroso, sin presencia de masas, sin signos de irritación peritoneal, puñopercusión negativa

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

 Extremidades eutróficas, simétricas, móviles, sin signos de edema, pulsos presentes, llenado capilar <2 segundos.

GINECO Y/O URINARIO

Se evidencia hematuria franca en Foley y bolsa de catéter vesical

PIEL Y FANERAS

Sin lesiones cutáneas evidentes.

NEUROLOGICO

Examen neurológico: orientado en las tres esferas, gnosias y praxias conservadas, sensibilidad simétrica conservada, fuerza muscular 5/5 bilateral, reflejos ++/+
+++, pares craneales sin alteraciones, marcha sin alteraciones, coordinación conservada, sin signos meníngeos.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

Paciente de 59 años con hiperplasia prostática con catéter vesical, que consulta por hematuria franca posterior a trauma de vías urinarias. En el momento
paciente sin SIRS, con estabilidad hemodinámica, con presencia de sangre en bolsa. Por lo anterior se remite a urgencias. Se explica a paciente quien entiende
y acpetaHiperplasia prostática

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

remisión

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 12:29:02 p. m. N° FOLIO: 28
CONSULTA EXTERNA

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Remision

Detalle Indicación: Remisión urgencias en III nivel

Profesional: TIRADO SANTAMARIA FERNANDO

Cédula: 1032487720

Tipo Medico: Medico_General

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante guarda ferney forero Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12285579 FECHA DE INGRESO: 7/07/2021 3:41:13 p. m.

FECHA DE INICIO: 7/07/2021 3:43:43 p. m.  FECHA FINALIZACION: 7/07/2021 4:10:01 p. m. N° FOLIO: 29

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: guarda ferney forero Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 2LV - HOSPITAL LA VICTORIA Area de Servicio: 2LVU02 - LA VICTORIA URGENCIAS OBSERVACION ADULTOS

Triage: 961080 Fecha Triage: 7/07/2021 3:38:38 p. m. 3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: SI 4.SENSORIAL
(Auditiva,Visual ,Lenguaje)

Religión: SIN DATOS

MOTIVO DE CONSULTA

PACIENTE REMITIDO POR MEDICO DE CARCEL DISTRITAL POR HEMATURIA

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 60 AÑOS EN CALIDAD DE DETENIDO E CARCEL DISTRIRAL POR ANTECDENTE DE SONDA VESICAL HACE 9 MESES, ULTIMO CAMBIO
13 DE JUNIO, VALORADO POR MEDICO DE LA CARCEL, ES ENVIADO PARA ESTUDIODE HEMATURIA. SEGUN MEDICO REMITENTE SECUNDARIO A
TRAUMA, PERO PACIENTE NIEGA TRAUMA A NIVEL GENITAL Y/O LUMBAR. SE APRECIA SONDA CON ESCASOS COAGULOS Y ORINA CLARA.

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 4:10:01 p. m. N° FOLIO: 29
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,30 FR 19 FC 90 TA 120 /85 TAM 96,70 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 1,00 TALLA 1,00 IMC 10000,0
0

SAT.O2 92 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

.

SISTEMA

Cabeza: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, APARENTEMENTE SIN LESIONES,

Cuello: MOVIL, SIN MASAS NI ADENOPATIAS

Torax: SIMETRICO, EXPANSIBLE, SIN PRESENCIA DE SIBILANCIA Y/O ESTERTORES, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

Abdomen: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NI MEGALIAS

Genitourinario: PACIENTE USUARIO DE SONDA VESICAL CON ULTIMO CAMBIO REALIZADO EL 13 DE JUNIO DE 2021, A LA INSPECCION, CON BOLSA
DE RECOLECCION DE SONDA VESICAL CON CONTENIDO DE ORINA AMARILLA CLARA, CON EVIDENCIA DE ESCASOS COAGULOS
POR TUBO DE SONDA VESICAL. AL INTERROGATORIO PACIENTE NIEGA DOLOR.

Osteoarticular: EUTROFICAS, CON LLENADO CAPILAR MENOR A 3 SEGUNDOS, PULSOS DISTALES PRESENTES

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 4:10:01 p. m. N° FOLIO: 29
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Neurológico: ALERTA, ORIENTADO, SIN SIGNOS MENINGEOS, PACIENTE CON DIFICULTAD PARA EL HABLA AL PARECER DESDE NIÑO, SE
DESCONOCE CAUSA.

Piel y Faneras: NORMAL

ANALISIS

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPERPLASIA PROSTATICA BENIGNA, USUARIO DE SONDA VESICAL DESDE HACE 9
MESES, ASISTE A SERVICIO DE URGENCIA REMITIDO POR MEDICO DE INSTITUCION CARCELARIA POR HALLAZGOS DE HEMATURIA POR SONDA
VESICAL SECUNDARIO A TRAUMA CONTUNDENTE EN ESTA; SE INTERROGA A PACIENTE QUIEN NIEGA TRAUMAS GENITALES; AL EXAMEN FISICO,
CON HALLAZGOS DE ESCASOS COAGULOS EN SONDA VESICAL SIN REFERENCIA DE DOLOR POR PARTE DE PACIENTE, A LA INSPECCION CON
ORINA AMARILLA CLARA. PACIENTE SE ENCUENTRA HEMODINAMICAMENTE ESTABLE SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, EL EL MOMENTO SE
CONSIDERA REALIZACION DE LAVADO DE VEJIGA POR SONDA CON 500 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL, SE SOLICITAN PARACLINICOS, SE
REVALORARÁ PACIENTE CON RESULTADOS Y REALIZACINO DE PROCEDIMIENTO PARA DEFINIR CONDUCTAS.

TIPO DE DIETA NORMAL

PLAN DE MANEJO

OBSERVACION DE URGENCIASLAVADO DE VEJIGA POR SONDA CON 500 CC DE SOLUCION SALINA NORMALSE SOLICITA CUADRO HEMATICO,
FUNCION RENAL Y PARCIAL DE ORINA CON GRAM Y PCR, GLICEMIA

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

90 85 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 4:10:01 p. m. N° FOLIO: 29
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

R31X HEMATURIA, NO ESPECIFICADA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PARCIAL DE ORINA (UROANALISIS) 1 CON TINCION DE GRAM

Fecha
Realización:

07/07/2021 8:42 p. m.

Fecha Resultado: 07/07/2021 8:42 p. m.

Resultado: 500 - PARCIAL DE ORINACOLOR
AMARILLO 0 - 0 Bacteriologo: CONSTANZA CHAMUCERO

Fecha Validación: 07/07/2021 08:42:11 p. m.ASPECTO
LIGERAMENTE TURBIO 0 - 0 PH

8 5 - 7 DENSIDAD
1010 1003 - 1035

PROTEINAS EN ORINA 150
0 - 30 mg/dlHEMOGLOBINA
250 0 - 0 mg/dlESTERASAS LEUCOCITARIAS

25 0 - 0 WBC/ulNITRITOS
NEGATIVO 0 - 0

GLUCOSA EN ORINA NORMAL
0 - 0 mg/dlCUERPOS CETONICOS
NEGATIVO 0 - 0 mg/dlUROBILINOGENO

NORMAL 0 - 2 mg/dlBILIRRUBINA
NEGATIVO 0 - 0 mg/dlSEDIMENTO

URINARIO INFORMADO POR CAMPO DE ALTO PODER Celulas Epiteliales
2 - 5 XC Leucocitos 2 - 5 XC Cristales de Fosfato Triple ++

Bacterias + Moco +++

Fecha Interpretación:

Análisis:

CREATININA EN SUERO, ORINA Y OTROS 1 creatinina

Fecha
Realización:

07/07/2021 8:38 p. m.

Fecha Resultado: 07/07/2021 8:38 p. m.

Resultado: 1019 - CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROS CREATININA EN SUERO, 1.24 0.66 - 1.25
mg/dLBacteriologo: CONSTANZA CHAMUCERO Fecha Validación: 07/07/2021 08:38:21 p. m.

Fecha Interpretación:

Análisis:

NITROGENO UREICO 1 nitrogeno ureico

Fecha
Realización:

07/07/2021 8:38 p. m.

Fecha Resultado: 07/07/2021 8:38 p. m.

Resultado: 1018 - NITROGENO UREICO (BUN)NITROGENO UREICO 13.3 9 - 20 mg/dLBacteriologo:
CONSTANZA CHAMUCERO Fecha Validación: 07/07/2021 08:38:21 p. m.

Fecha Interpretación:

Análisis:

PROTEÍNA C REACTIVA PCR, PRUEBA CUANTITATIVA DE ALTA PRECISIÓN 1 PROTENIA REACTIVA

Fecha
Realización:

07/07/2021 8:38 p. m.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 4:10:01 p. m. N° FOLIO: 29
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Resultado: 07/07/2021 8:38 p. m.

Resultado: 1066 - PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVA DE ALTA PRECISIONPROTEINA C REACTIVA 0.67 0 - 1
mg/dlBacteriologo: CONSTANZA CHAMUCERO Fecha Validación: 07/07/2021 08:38:21 p. m.

Fecha Interpretación:

Análisis:

CUADRO HEMÁTICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA 1 CUADRO HEMATICO

Fecha
Realización:

07/07/2021 9:19 p. m.

Fecha Resultado: 07/07/2021 9:19 p. m.

Resultado: 120 - HEMOGRAMA IV METODO AUTOMATICO (INCLUYE VSG)RECUENTO DE BLANCOS 7.07 5 -
10 x 10 ^3/mm3Bacteriologo: JAIRO ALBERTO CARDENAS BAEZ Fecha Validación: 07/07/2021
09:19:52 p. m.RECUENTO DE ROJOS 6.03 4.5 - 5.5 x 10 ^6/mm3HEMOGLOBINA

18.6 14 - 18 g/dLHEMATOCRITO 55.9 46 -
50 %VOLUMEN CORPUSC. MEDIO 92.7 80 - 100 fLMCH

30.8 27 - 32 pgMCHC 33.3 31 - 36
g/dLRECUENTO DE PLAQUETAS 302 150 - 450 x 10 ^3/mm3LINFOCITOS%

31.7 30 - 40 %MONOCITOS% 8.3 4 - 10 %
NEUTROFILOS% 52.7 54 - 62 %EOSINOFILOS%

6.1 1 - 3 %BASOFILOS% 1.1 0 - 1 %
LINFOCITOS# 2.24 1500 - 4000 MONOCITOS#

0.59 200 - 800 NEUTROFILOS# 3.72 2000 - 7000
EOSINOFILOS# 0.43 0 - 450 BASOFILOS#

0.08 0 - 2 RDW-CV 12.7 15 - 45 %
MPV 10.2 7 - 11 fL

Fecha Interpretación:

Análisis:

GRAM, TINCIÓN Y LECTURA (CUALQUIER MUESTRA) 1 EN MUESTRA DE ORINA

Fecha
Realización:

07/07/2021 9:21 p. m.

Fecha Resultado: 07/07/2021 9:21 p. m.

Resultado: 8021 - COLORACIÒN DE GRAM Y LEC TURA PARA CUALQUIER MUESTRACOLORACION DE GRAM
TIPO DE MUESTRA ORINA SIN CENTRIFUGAR

BACTERIAS: NO SE OBSERVAN EN LA MUESTRA EXAMINADABacteriologo: JAIRO ALBERTO
CARDENAS BAEZ Fecha Validación: 07/07/2021 09:21:55 p. m.SEGUNDO VALIDADOR COLORACIÒN DE
GRAM VERIFICADO0 - 0 Bacteriologo: JAIRO ALBERTO CARDENAS BAEZ Fecha Validación:
07/07/2021 09:22:03 p. m.

Fecha Interpretación:

Análisis:

GLUCOSA (EN SUERO, LCR, OTROS FLUIDOS) 1 GLUCOSA

Fecha
Realización:

07/07/2021 8:38 p. m.

Fecha Resultado: 07/07/2021 8:38 p. m.

Resultado: 1001 - GLUCOSA EN SUERO, LCR, U OTRO FLUIDO DIF. A ORINAGLICEMIA 92.5 74 - 106
mg/dLBacteriologo: CONSTANZA CHAMUCERO Fecha Validación: 07/07/2021 08:38:21 p. m.

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 CLORURO DE SODIO AL 0.9 % BOLSA 500 ML PARA LAVADO DE SONDA VESICAL

1 JERINGA 20CC DESECHABLE DE 3 PARTES LAVADO DE SONDA VESICAL

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR LAVADO DE SONDA VESICAL

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 4:10:01 p. m. N° FOLIO: 29
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Urgencias_Observacion

Detalle Indicación: OBSERVACION DE URGENCIASLAVADO DE VEJIGA POR SONDA CON 500 CC DE SOLUCION SALINA NORMALSE SOLICITA
CUADRO HEMATICO, FUNCION RENAL Y PARCIAL DE ORINA CON GRAM Y PCR, GLICEMIA

Nombre Medico: HERRERA MENDEZ ORLANDO

Registro: 19495331

Especialidad: MEDICINA GENERAL UMHES LA VICTORIA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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URGENCIAS EVOLUCION ADULTOS

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE
E.S.E.

N° INGRESO: 12285579 FECHA DE INGRESO: 7/07/2021 3:41:13 p. m.

FECHA DE INICIO: 7/07/2021 10:30:18 p. m.  FECHA FINALIZACION: 7/07/2021 10:45:54 p. m. N° FOLIO: 30
DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: guarda ferney forero Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable: guarda ferney forero

Centro de Atención: 2LV - HOSPITAL LA VICTORIA Area de Servicio: 2LVU02 - LA VICTORIA URGENCIAS
OBSERVACION ADULTOS

Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

Escolaridad Religión:

7/07/2021 10:30:23 p. m.Hora inicial de atencion:

Frecuencia Cardiaca: Saturación de Oxígeno: 91118/74Tensión Arterial:3788

NOTA DE REVALORACION MEDICINA GENRAL
1. INFECCION DE VIAS URIANRIAS DESCARTADA
HEMATURIA
2. HPB
3. USUARIO DE SONDA VESICAL.

Frecuencia Respiratoria: Temperatura:18

RESULTADOS DE EXAMENES Y/O PROCEDIMIENTOS

PESO(Kg):

UROANALISIS
COLOR AMARILLO
(Técnica: Visual)
ASPECTO LIGERAMENTE TURBIO
PH 8 * 5 - 7
(Técnica: Tira Reactiva-Azul de Bromotimol)
DENSIDAD 1010 1003 - 1035
(Técnica: Tira Reactiva-Azul de Bromotimol)
PROTEINAS EN ORINA 150 * mg/dl 0 - 30
(Técnica: Tira Reactiva-Azul de Tetrabromofenol)
HEMOGLOBINA 250 mg/dl
(Técnica: Tira Reactiva- Cromogèno)
ESTERASAS LEUCOCITARIAS 25 WBC/ul PRUEBA CUALITATIVA,
POR TANTO PUEDE

PACEINTE QUE REFEIRE ADECUADO ESTADO

DIAGNOSTICOS MEDICOS

SUBJETIVO

PREVIO LAVADO DE MANOS, CON RESPIRADOR N95 Y GUANTES DE MANEJO LIMPIOS SE EXAMINA PACIENTE ENCONTRANDO: PACIENTE EN ACEPTABLES
CONDICIONES GENERALES, HIDRATADA, AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA.
CABEZA: ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA, OROFARINGE ROSADA
CUELLO: MÓVIL NO SE PALPAN MASAS NI ADENOMEGALIAS, NO INGURGITACIÓN YUGULAR.
TÓRAX: SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS: RÍTMICOS, SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS CONSERVADOS, EN AMBOS CAMPOS PULMONARES,
SIN AGREGADOS.
ABDOMEN: -- PANÍCULO ADIPOSO, RUIDOS INTESTINALES CONSERVADOS, BLANDO, NO DOLOROSO, NO SE PALPAN MASAS NI MEGALIAS, NO IRRITACIÓN PERITONEAL.
GENITOURINARIO: SONDA VESICAL SIN HEMATURIA
EXTREMIDADES: EUTRÓFICAS, NO EDEMAS, PULSOS DISTALES SIMÉTRICOS DE ADECUADA INTENSIDAD, LLENADO CAPILAR <3 SEGUNDOS.
NEUROLÓGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS TRES ESFERAS, NO ALTERACIONES MENTALES, NO DÉFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE, NO SIGNOS MENÍNGEOS NI
DE FOCALIZACIÓN.
PIEL Y FANERAS: NO LESIONES, ADECUADA HIDRATACIÓN  Y TURGENCIA DE PIEL

OBJETIVO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

MEDICINA CONS EXT-URG-HOSP SCOEspecialidad :

Nombre Medico:

Registro:

JOHN ANDERSON PASTRAN ARIAS

Nombre reporte : HCRPHistoBase

1019075509
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino
FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 10:45:54 p. m. N° FOLIO: 30

URGENCIAS EVOLUCION ADULTOS

SALIDA

PLAN DE TRATAMIENTO

ANÁLISIS

PACIENTE CON HEMAOTURA EN EL MOMENTO CON ADECUADA EVOLUCION RESOLUCION DE HEMATURA PARACLINICOS DENTRO DE PARAMETROS NORMALES SE
CONSIDERA QUE PEUDE CONTINAUR MANEJO AMBUALTORIO RECOMENDACIONES IGNOS DE ALARMA.

PRESENTAR FALSOS
POSITIVOS O FALSOS
NEGATIVOS
(Técnica: Tira Reactiva-Acido IndoxilCarbonico)
NITRITOS NEGATIVO
(Técnica: Tira Reactiva-Acido Arsanìlico)
GLUCOSA EN ORINA NORMAL mg/dl
(Técnica: Tira Reactiva-Glucosa Oxidasa)
CUERPOS CETONICOS NEGATIVO mg/dl
(Técnica: Tira Reactiva-Nitroprusiato de Sodio)
UROBILINOGENO NORMAL mg/dl 0 - 2
(Técnica: Tira Reactiva-Tetraf.de Fluor.)
BILIRRUBINA NEGATIVO mg/dl
(Técnica: Tira Reactiva-Diazo)
SEDIMENTO URINARIO INFORMADO POR
CAMPO DE ALTO PODER
Celulas Epiteliales 2 - 5 XC
Leucocitos 2 - 5 XC
Cristales de Fosfato Triple ++
Bacterias +
Moco +++

BACTERIAS: NO SE OBSERVAN EN LA MUESTRA EXAMINADA

RECUENTO DE BLANCOS 7.07 x 10 ^3/mm3 5 - 10
(Técnica: Impedancia electrica con tecnologia VCS)
RECUENTO DE ROJOS 6.03 * x 10 ^6/mm3 4.5 - 5.5
(Técnica: Impedancia electrica con tecnologia VCS)
HEMOGLOBINA 18.6 * g/dL 14 - 18
HEMATOCRITO 55.9 * % 46 - 50
VOLUMEN CORPUSC. MEDIO 92.7 fL 80 - 100
MCH 30.8 pg 27 - 32
MCHC 33.3 g/dL 31 - 36
RECUENTO DE PLAQUETAS 302 x 10 ^3/mm3 150 - 450
(Técnica: Impedancia electrica con tecnologia VCS)
LINFOCITOS% 31.7 % 30 - 40
MONOCITOS% 8.3 % 4 - 10
NEUTROFILOS% 52.7 * % 54 - 62
EOSINOFILOS% 6.1 * % 1 - 3
BASOFILOS% 1.1 * % 0 - 1
LINFOCITOS# 2.24 * 1500 - 4000
MONOCITOS# 0.59 * 200 - 800
NEUTROFILOS# 3.72 * 2000 - 7000
EOSINOFILOS# 0.43 0 - 450
BASOFILOS# 0.08

QUIMICA
GLICEMIA 92.5 mg/dL 74 - 106
(Técnica: Glucosa Oxidasa - Tecnologia: Quimica Seca)
NITROGENO UREICO 13.3 mg/dL 9 - 20
(Técnica: Colorimetrico - Tecnologia: Quimica Seca)
CREATININA EN SUERO, 1.24 mg/dL 0.66 - 1.25
(Técnica: Creatinina Amidohidrolasa - Tecnologia: Quimica Seca)
PROTEINA C REACTIVA 0.67

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

MEDICINA CONS EXT-URG-HOSP SCOEspecialidad :

Nombre Medico:

Registro:

JOHN ANDERSON PASTRAN ARIAS

Nombre reporte : HCRPHistoBase

1019075509
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino
FECHA DE FOLIO: 7/07/2021 10:45:54 p. m. N° FOLIO: 30

URGENCIAS EVOLUCION ADULTOS

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

NombreCódigo
DIAGNÓSTICOS

PrincipTipo
HEMATURIA, NO ESPECIFICADA Presuntivo TrueR31X

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

UROLOGÍA  INTERCONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA AMBULATORIA O INTRAHOSPITALARIA 1 CONSULTA EXTERNA

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación:

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

MEDICINA CONS EXT-URG-HOSP SCOEspecialidad :

Nombre Medico:

Registro:

JOHN ANDERSON PASTRAN ARIAS

Nombre reporte : HCRPHistoBase

1019075509
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 10/08/2021 5:56:44 p. m. N° FOLIO: 31N° INGRESO: 12415967

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 1 Dirección Responsable: 11 Religión:

Centro de Atención: 2LV - HOSPITAL LA VICTORIA Area de Servicio: 2LVC26 - LA VICTORIA CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS UROLOGIA

Nombre Acudiente: VIENE  CON PERSONBAL DE LA  CARCEL
DISTRITAL

Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO NO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

PACIENTE PRIVADO DE LA LIBERTAD - ASISTE EN COMPAÑIA D E GUARDIANES DE LA CARCEL DISTRITAL

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 59 AÑOS SIN COMORBILIDADES APARENTES, DILALIA, ASISTE EN COMPAÑÌA DE GUARDIÀN, CARCEL DISTRITAL.
PRESENTA RETENCIÒN URINARIA HACE CERCA DE 10 MESES, POSTERIOR A POSTPONER LA MICCIÒN, PREVIAMENTE CON CHORRO
DÈBIL, PU7JO MICCIONAL, INTERMITENCIA, VACILACIÒN, SENSACIÒN DE VACIADO INCOMPLETO. NICTURIA NULA. NO HEMATURIA, NO
AROR MICCIONAL. NO APF DE CÀNCER DE PRÒSTATA.SE INCIIO TRATAMIENTO CON TAMSULOSINA Y POSTERIORMENTE RETIRARON SONDA
PRESENTADO NUEVO EPISODIO DE RETENCIO N URINARIA NO ANTECEDENTES DE ITS.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 10/08/2021 5:56:44 p. m. N° FOLIO: 31
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 10/08/2021 5:56:44 p. m. N° FOLIO: 31
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

SIN ESTUDIOS PREVIOS.

REVISIÓN POR SISTEMAS

PACIENTE CON SUOB MODERADOS Y CRECIMIENTO PROSTÀTICO DE CARACTERÌSTICAS BENIGNAS AL TACTO RECTAL.AP: MEDICO
NIEGAALERGICOS NIEGAFARMACOLOGICOS: TAMSULOSINA QUIRUGICOS: HERNIA

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: FC: TA: / TAM: ,00 EVA: /10 GLASGOW: 15 /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL:

OBSERVACIONES

PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL . SE EXAMINA CON TODOS LOS ELEMENTOS D E PROTECCION PERSONAL SEGUN PROTOCOLO
INSTITUCIONAL PREVIO LAVADO DE MANOS. PACIETNE CON TARTAMUDEO , DISCAPACIDAD COGNITIVA ???

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NO SE EXPLORA

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

NO SE EXPLORA

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

NO SE EXPLORA

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

NO SE EXPLORA

GINECO Y/O URINARIO

GENITALES  EXTERNOS NORMOCONFIGURADOS, TR: PRÒSTATA GRADO I DE 40 GR , CONSISTENCIA  FIBROELÁSTICA,LISA,  NO
DOLOROSA.TESTICULOS NORMALES , SONDA FOLEY PERMEABLE, DERENANDO URINA TURBIA CON SEDIMENTO

PIEL Y FANERAS

NO SE EXPLORA

NEUROLOGICO

NO SE EXPLORA

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE DE 59 AÑOS CON SUOB SEVEROPOR HIPERPLASIO PROSTATICA EN RETENCION URINARIA DESDE HACE 10 MESES CON SONDA
FOLEY FIJA , PRESENTO NUEVO EPISODIO DE RETENCION URINARIA LUEGO DE INCIIAR TRATAMIENTO CON TAMSULOSINA , SIN ESTUDIOS ,
PACIENTE CON POSIBLE INFECCION URIANRIA SE FORMULA CIPROFLOXACINA Y SE SOLICITAN ESTUDIOS , EXAMENES DE LABORATORIOS Y
ECOGRAFIA, PENDIENTE POSTERIOEMENTE SOLICITAR CISTOSCOPIA PARA DEFIRNIR CONDUCTA POR LE MOMENTO DEBE PERMANECER CON
SONDA VESICAL FIJA

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

CAMBIO MENSUAL DE SONDA VESICAL UROANALISIS ,BUN , CREATININA ,PSA , UROCULTIVO , ECOGRAFIA DE RIÑONES Y VIAS URINARIAS
CONTROL POR UROLOGIA CON RESULTADOSP ARA DEFINIR POSIBLE CONDUCTA QUIRURGICASUSPENDER TAMSULOSINA CIPROFLOXACINA 500
MG VO CADA 12 HORAS POR 5 DIAS

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 10/08/2021 5:56:44 p. m. N° FOLIO: 31
CONSULTA EXTERNA

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PARCIAL DE ORINA (UROANALISIS) 1

CREATININA EN SUERO, ORINA Y OTROS 1 creatinina

NITROGENO UREICO 1 nitrogeno ureico

UROCULTIVO CON RECUENTO DE COLONIAS 1

ANTIGENO ESPECIFICO PARA CANCER DE PROSTATA 1

ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RIÑONES VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) 1

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

10 CIPROfloxacina 500 MG TABLETA RECUBIERTA 500 MG VO CADA 12 HORAS

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

REEMPLAZO DE CATETER URINARIO (VESICAL) SOD 3 CAMBIO MENSUAL DE SONDA VESICAL # 18
FR

UROLOGÍA - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA 1 CITA CONTROL POR UROLOGIA CON REPORTE
DE PARACLINICOS

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación: CAMBIO MENSUAL DE SONDA VESICAL UROANALISIS ,BUN , CREATININA ,PSA , UROCULTIVO , ECOGRAFIA DE RIÑONES Y
VIAS URINARIAS CONTROL POR UROLOGIA CON RESULTADOSP ARA DEFINIR POSIBLE CONDUCTA QUIRURGICASUSPENDER
TAMSULOSINA CIPROFLOXACINA 500 MG VO CADA 12 HORAS POR 5 DIAS A

Profesional: AMADO ROJAS HECTOR MAURICIO

Cédula: 76306245

Tipo Medico: Medico_Especialista

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 115/157Usuario que Imprime:  79976080



DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante GUARDIA HERNAN Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12438912 FECHA DE INGRESO: 14/08/2021 10:53:44 a. m.

FECHA DE INICIO: 14/08/2021 11:12:01 a. m.  FECHA FINALIZACION: 14/08/2021 11:21:50 a. m. N° FOLIO: 32

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: GUARDIA HERNAN Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable: Hernan Romero oficial carcel Distrital

Centro de Atención: 2LV - HOSPITAL LA VICTORIA Area de Servicio: 2LVU01 - LA VICTORIA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 975152 Fecha Triage: 14/08/2021 10:47:51 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 5.COMUNION ANGLICANA

MOTIVO DE CONSULTA

"Vengo para cambio de sonda"

ENFERMEDAD ACTUAL

PAciente usuario de sonda vesical pernmantente asiste para cambio de sonda vesical, niega dolor abdomianl niega hematuria u otros sintomas

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/08/2021 11:21:50 a. m. N° FOLIO: 32
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

Niega

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,90 FR 12 FC 88 TA 135 /80 TAM 98,30 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 70,00 TALLA 170,00 IMC 24,22 SAT.O2 93 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

Ninguna

SISTEMA

Cabeza: Normocefalo. Escleras anictericas, mucosa oral rosada y humeda, cuello sin retracciones, sin adenopatías ni masasAlerta, orientado, reflejos
fotomotor y consensual presentes bilateral, sensibilidad y fuerza conservadas, sin alteración de la marcha. Sin signos meníngeosOrofaringe
con eritema leve sin leucoplacasTorax sin retracciones inter ni subcostales, ruidos cardiacos rítmicos sin soplos, respiratorios murmullo
vesicular conservado, sin agregadosAbdomen sin distención, peristaltismo conservado, blando, sin dolor a la palpación, sin signos de irritación
peritoneal, sin masas ni megaliasExtremidades simétricas, eutróficas, sin edemas, buen llenado capilarSonda vesical permamente permeable
cystoflo con orina clara

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Genitourinario:

Osteoarticular:

Neurológico:

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/08/2021 11:21:50 a. m. N° FOLIO: 32
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Piel y Faneras:

ANALISIS

Paciente de 59 años de edad usuario de sonda vesical permantete, asiste para cambio de sonda vesical, al examen fisico en buen estado general sin fiebre sin
taquicarida sin deficit neurologico agudo, se solicita cambio de sonmda vesical a enfermeria, salida con recoedmanciones y signos de alarma

TIPO DE DIETA Normal

PLAN DE MANEJO

CAmbio de sonda vesicalSalida

REQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

88 80 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/08/2021 11:21:50 a. m. N° FOLIO: 32
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Definitivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR LAVADO DE SONDA VESICAL

1 JERINGA 20CC DESECHABLE DE 3 PARTES LAVADO DE SONDA VESICAL

1 CLORURO DE SODIO AL 0.9 % BOLSA 500 ML PARA LAVADO DE SONDA VESICAL

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 1

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 ---- RECOMENDACIONES:
TOMAR ABUNDANTES LIQUIDOS;
EVITAR USO DE BAÑOS PUBLICOS SIN PREVIA LIMPIEZA
DEL INODORO;
EVITAR AGUANTAR;
PREFERIBLEMENTE USO DE ROPA INTERIOR QUE NO
SEA AJUSTADA;
LIMPIEZA GENITAL CADA VEZ QUE VAYA AL BAÑO DE
ADELANTE HACIA ATRÁS;
.
- ---SIGNOS DE ALARMA:
PERSISTENCIA DE SINTOMAS EN LOS PROXIMOS 3 DIAS
A PESAR DE SEGUIR MANEJO INDICADO;
FIEBRE PERSISTENTE
DOLOR PELVICO O EN ESPALDA QUE NO MEJORE CON
NADA.

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G cambio de sonda

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: CAmbio de sonda vesicalSalida

Nombre Medico: LUNA ROMERO CRISTHIAN CAMILO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/08/2021 11:21:50 a. m. N° FOLIO: 32
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Registro: 1026274422

Especialidad: MEDICINA GENERAL PRIORITARIA CAPS
ALTAMIRA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12557003 FECHA DE INGRESO: 13/09/2021 11:05:44 a. m.

FECHA DE INICIO: 13/09/2021 11:22:08 a. m.  FECHA FINALIZACION: 13/09/2021 11:28:47 a. m. N° FOLIO: 33

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: ALEXANDER . ESPINOSA . Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable: NO REFIERE

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU02 - OLAYA URGENCIAS OBSERVACION ADULTOS

Triage: 987163 Fecha Triage: 13/09/2021 11:03:38 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

99.SIN INFORMACION Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 11.OTRA

MOTIVO DE CONSULTA

"CAMBIO DE SONDA"

ENFERMEDAD ACTUAL

MASCULINO DE 64 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPERPLASIA PROSTATICA PORTADOR DE SONDA VESICAL QUIEN INGRESA PARA
CAMBIO MENSUAL DE SONDA VESICAL, PACIENTE EL CUAL SE ENCUENTRA RECLUIDO EN CARCEL DISTRITAL, INGRESA A VALORACION CON
ACOMPAÑAMIENTO PERMANENTE DE GUARDA ESPINOSA ALEXANDER -

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/09/2021 11:28:47 a. m. N° FOLIO: 33
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

SONDA VESICAL CON LIQUIDO AMARILLO CLARO

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 18 FC 72 TA 131 /79 TAM 96,30 EVA /10 GLASGOW 15 /15

PESO 55,00 TALLA 155,00 IMC 22,89 SAT.O2 94 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

.

SISTEMA

Cabeza: NORMOENCEFALO, PINRAL, MUCOSAS HUMEDAS, OROFARINGE SIN ERITEMA NI PLACAS.

Cuello: MOVIL, SIN ADENOPATIAS, NO DOLOROSO, SIN INGURGITACION YUGULAR.

Torax: NORMOEXPANSIBLE, SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN SOPLOS, PULMONES NORMOVENTILADOS, SIN
SOBREAGREGADOS, NO TIRAJES NI RETRACCIONES.

Abdomen: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, NO MASAS, NO MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, PUÑO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVO, PERISTALSIS POSITIVA.

Genitourinario: SONDA VESICAL DRENANDO ORINA CLARA

Osteoarticular: EXTREMIDADES SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN EDEMAS, PULSOS DISTALES PRESENTES, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2
SEGUNDOS,

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/09/2021 11:28:47 a. m. N° FOLIO: 33
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Neurológico: CONCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSTIVO APARENTE, SIN DEFICIT
NEUROLOGICO APARARENTE.

Piel y Faneras: SIN LESIONES.

ANALISIS

MASCULINO DE 64 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPERPLASIA PROSTATICA PORTADOR DE SONDA VESICAL QUIEN INGRESA PARA
CAMBIO MENSUAL DE SONDA VESICAL, PACIENTE EL CUAL SE ENCUENTRA RECLUIDO EN CARCEL DISTRITAL, INGRESA A VALORACION CON
ACOMPAÑAMIENTO PERMANENTE DE GUARDA ESPINOSA ALEXANDER - DRENANDO ORINA CLARA, ASINTOMATICO. NIEGA SÍNTOMAS
RESPIRATORIOS, NIEGA FIEBRE, EN EL MOMENTO ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,
EXAMEN FISICO NORMAL, DRENANDO ORINA CLARA, SE INDICA CAMBIO DE SONDA VESICAL, POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y
SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.

TIPO DE DIETA DIETA BAJA EN SAL

PLAN DE MANEJO

PLAN:1.CAMBIO DE SONDA VESICAL A CYSTOFLO.2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS DE ALARMA.3.
CONTROLES POR UROLOGIA

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

72 79 1 CHOQUEFrecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/09/2021 11:28:47 a. m. N° FOLIO: 33
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Definitivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 JERINGA 20CC DESECHABLE DE 3 PARTES LAVADO DE SONDA VESICAL

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR LAVADO DE SONDA VESICAL

1 CLORURO DE SODIO AL 0.9 % BOLSA 500 ML PARA LAVADO DE SONDA VESICAL

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18 1

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G cambio de sonda

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: PLAN:1.CAMBIO DE SONDA VESICAL A CYSTOFLO.2.POSTERIOR EGRESO CON RECOMENDACIONES Y SE EXPLICAN SIGNOS
DE ALARMA.3. CONTROLES POR UROLOGIA

Nombre Medico: ORTEGA QUINTERO CRISTHIAN YUSSAN

Registro: 1013624779

Especialidad: MEDICINA GENERAL
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 29/09/2021 10:27:06 a. m. N° FOLIO: 34N° INGRESO: 12620540

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 00 Religión:

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"ME PICA LA CARA"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON CUADRO CLINICO DE 2 SEMANAS DE EVOLUCION CONSISTENTE EN LESIONES ERITEMATOSAS EN ROSTRO, ASOCIADAS A
PRURITO INTENSO TANTO ENROSTRO COMO EN TORAX SUPERIOR. IGUALMENTE, COMENTA EXACERBACION DE LOS SINTOMAS DISPEPTICOS
EN LOS ULTIMOS DIAS Y DE CEFALEA FRONTAL DE 2 SEMANAS DE EVOLUCION, OPRESIVA, NO FOTO O FONOFOBIA, NO FOSFENOS O TINNITUS,
DE INTENSIDAD 8/10, NO IRRADIADA, DE PREDOMINIO MATUTINO.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 29/09/2021 10:27:06 a. m. N° FOLIO: 34
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 29/09/2021 10:27:06 a. m. N° FOLIO: 34
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA OTROS SINTOMAS.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 16 FC: 72 TA: 114 / 72 TAM: 86,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 68,00 TALLA: 161,00 IMC: 26,23 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL: SOBREPESO ---> 25 - 29.9

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA,
SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

NO SE EXPLORA

PIEL Y FANERAS

PAPULAS ERITEMATOSAS LOCALIZADAS EN AREA DE LA BARBA, MULTIPLES, NO PUSTULOSAS.

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE EN EL MOMENTO HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, SIN SIRS, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA. QUIEN PRESENTA CUADRO CLÍNICO DE
PRURITO SINE MATERIA LOCALIZADO, EN POSIBLE RELACIÓN CON AFEITADO Y USO DE TAPABOCAS Y BUFANDA. SIN EMBARGO, SE SOLCIITAN
PARACLINICOS PARA AMPLIAR ESTUDIO. SE INCIA CORTICOIDE TOPICO EN ESQUEMA CORTO. SE REFORMULA POR CEFALEA Y DISPEPSIA.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

Reconoce los Derechos y Deberes

Derecho

Deber

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 29/09/2021 10:27:06 a. m. N° FOLIO: 34
CONSULTA EXTERNA

L299 PRURITO, NO ESPECIFICADO Presuntivo

Observación

R51X CEFALEA Presuntivo

Observación

K30X DISPEPSIA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

HORMONA ESTIMULANTE DE TIROIDES ULTRASENSIBLE 1

TRANSAMINASA OXALACETICA (AST-TGO) 1

TRANSAMINASA PIRUVICA (ALTTGP) 1

BILIRRUBINA TOTAL 1

BILIRRUBINA DIRECTA 1

FROTIS DE SANGRE PERIFERICA 1

SEROLOGIA (VDRL) EN SUERO 1

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

3 ALUMINIO HIDROXIDO 4G + MAGNESIO HIDROXIDO 4G + SIMETICONA 0
4G / 100mL SUSPENSION ORAL FRASCO 360mL

TOMAR 1 CUCHARADA LUEGO DE CADA COMIDA.

90 acetaMINOFEN 500 MG TABLETA TOMAR 2 TABLETAS CADA 8 HORAS

1 HIDROCORTISONA ACETATO 1% CREMA TUBO 15 G APLICAR CADA NOCHE EN ÁREAS AFECTADAS POR 15
DÍAS Y SUSPENDER.

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: RAMIREZ VALBUENA ANDRES DAVID

Cédula: 1136886042

Tipo Medico: Medico_General
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1C-50 Teléfono: 313870000

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12692122 FECHA DE INGRESO: 13/10/2021 9:41:01 a. m.

FECHA DE INICIO: 13/10/2021 10:04:39 a. m.  FECHA FINALIZACION: 13/10/2021 10:21:53 a. m. N° FOLIO: 35

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: . . Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1C-50 Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 1000693 Fecha Triage: 13/10/2021 9:38:45 a. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

vengo a cambio de sonda

ENFERMEDAD ACTUAL

pasciente con antecedntes hpb usurioa de sodna evsical wue ingresa para cambio de sonda, niega sintomas cardiovasculres niga sintomas gastointestinales
niega sintomas urinarios, niega pios febriles, niega sintomas respiratorios, motivo por lo que copnsulta

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/10/2021 10:21:53 a. m. N° FOLIO: 35
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

niega dolor toracico niega disnea

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 37,00 FR 19 FC 72 TA 135 /89 TAM 104,30 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 65,00 TALLA 165,00 IMC 23,88 SAT.O2 93 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

bueno

SISTEMA

Cabeza: mucosa oral seca, escleras aictericas isocoria normo reactivas

Cuello: no masas no megalias

Torax: torax simetrico, sin dificultad respiratoria, ruidos cardiacos rítmicos sin soplos, ruidos respiratorios sin agregados pulmonares

Abdomen: abdomen abudante panículo adiposo blando depresible no doloros a la palpación sin signos de abdomen agudo

Genitourinario: sonda vesical numero 18 con orina clara

Osteoarticular: no edemas

Neurológico: con glasgow 15/15

Piel y Faneras: sin aqlteracion

ANALISIS

pqciente con cuadro clinico decsrioa al avaloracion estble indica salida de orina por paredes se indcia paso de sonda vesical nuemro 20 s da egreso medico
con signos de alarma
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/10/2021 10:21:53 a. m. N° FOLIO: 35
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

TIPO DE DIETA .

PLAN DE MANEJO

plan salida medica cambiod e sonda se dan signos de alarma

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

72 89 1 PROBABLE CHOQUEFrecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/10/2021 10:21:53 a. m. N° FOLIO: 35
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G cambio de sonda

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR LAVADO DE SONDA VESICAL

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 1 dia

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: plan salida medica cambiod e sonda se dan signos de alarma

Nombre Medico: MORA TORRES WILLIAM LEONARDO

Registro: 1033689751

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Teléfono: 3212568550

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12824864 FECHA DE INGRESO: 13/11/2021 9:18:29 a. m.

FECHA DE INICIO: 13/11/2021 9:19:55 a. m.  FECHA FINALIZACION: 13/11/2021 9:28:04 a. m. N° FOLIO: 36

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: Solo Solo Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Responsable: JEISSON MEDINA

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 1014696 Fecha Triage: 13/11/2021 9:15:46 a. m.3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

13.NINGUNO Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: .

MOTIVO DE CONSULTA

"PARA EL CAMBIO DE SONDA"

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HPB USUARIO DE SONDA VESICAL A PERMANENCIA QUIEN CONSULTA PARA CAMBIO
DE SONDA VESICAL. REFIERE SENTIRSE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS, CARDIOVASCULARES Y
URINARIOS

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

SI

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/11/2021 9:28:04 a. m. N° FOLIO: 36
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

NO REFIERE

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,70 FR 17 FC 78 TA 120 /60 TAM 80,00 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 1,00 TALLA 1,00 IMC 10000,0
0

SAT.O2 94 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL, INGRESA EN COMPAÑIA DE GUARDA DE CARCEL, ESPOSADO

SISTEMA

Cabeza: ESCLERAS ANICTERICAS, PUPILAS ISOCORICAS, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS. MUCOSA ORAL HUMEDA SIN LESIONES.

Cuello:  SIMETRICO, MOVIL, SIN MASAS NI ADENOPATIAS

Torax: SIMETRICO NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS. MURMULLO VESICULAR CONSERVADO SIN
SOBREAGREGADOS.

Abdomen: BLANDO, NO DOLOROSO A LA PALPACION SUPERFICIAL NI PROFUNDA, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL. NO SE PALPAN
MASAS NI VISCEROMEGALIAS

Genitourinario: NO EXAMINADO

Osteoarticular: EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMA. LLENADO CAPILAR <2 SEGUNDOS.

Neurológico: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS, PARES CRANEALES SIN ALTERACIN. NO DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE. SIN
SIGNOS DE FOCALIZACION NEUROLOGICA
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/11/2021 9:28:04 a. m. N° FOLIO: 36
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Piel y Faneras: SIN LESIONES

ANALISIS

PACIENTE MASCULINO EN LA SEXTA DECADA DE LA VIDA CON ANTECEDENTES MENCIONADOS QUIEN INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA
VESICAL. EN EL MOMENTO PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, AFEBRIL HIDRATADO, SIGNOS VITALES DENTRO DE LIMITES
NORMALES, AL EXAMEN FISICO SIN HALLAZGOS SIGNIFICATIVOS. SE INGRESA PARA CAMBIO DE SONDA VESICAL CON POSTERIOR EGRESO. SE
DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA PACIENTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR

TIPO DE DIETA CORRIENTE

PLAN DE MANEJO

PLAN 1. CAMBIO DE SONDA VESICAL 2. EGRESO

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

78 60 1Frecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 13/11/2021 9:28:04 a. m. N° FOLIO: 36
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N418 OTRAS ENFERMEDADES INFLAMATORIAS DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR LAVADO DE SONDA VESICAL

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 1 dia

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G cambio de sonda

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: PLAN 1. CAMBIO DE SONDA VESICAL 2. EGRESO

Nombre Medico: MENDEZ CALVO DENNYZ CAMILA

Registro: 1031167419

Especialidad: MEDICINA GENERAL
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Teléfono: 3212568550

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 12948347 FECHA DE INGRESO: 14/12/2021 11:34:53 a. m.

FECHA DE INICIO: 14/12/2021 11:47:08 a. m.  FECHA FINALIZACION: 14/12/2021 11:58:11 a. m. N° FOLIO: 37

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: MAURIO ROJAS Telefono Responsable:

Direccion Responsable: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Responsable:

Centro de Atención: 5OL - CENTRO DE SALUD OLAYA Area de Servicio: 5OLU01 - OLAYA URGENCIAS CONSULTA URGENCIAS ADULTOS

Triage: 1029905 Fecha Triage: 14/12/2021 11:16:57 a.
m.

3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: NO

Religión: 1.CATOLICISMO

MOTIVO DE CONSULTA

evngo a cambio de sonda

ENFERMEDAD ACTUAL

pacienete con antecedntes de hiperplasia de la prostata que ingres apara cambio de sonda, niega sintomas cardiovasculares niega sintomas respiratorios
motivo por lo que consulta

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

SI

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

salida medica

NO

.

NO

NO

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/12/2021 11:58:11 a. m. N° FOLIO: 37
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

niega dolor toracico niega disnea

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 37,00 FR 19 FC 85 TA 129 /89 TAM 102,30 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 65,00 TALLA 165,00 IMC 23,88 SAT.O2 99 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

bueno

SISTEMA

Cabeza: mucosa oral seca, escleras aictericas isocoria normo reactivas,

Cuello: no masas no megalias

Torax: torax simetrico, sin dificultad respiratoria, ruidos cardiacos rítmicos sin soplos, ruidos respiratorios sin agregados pulmonares

Abdomen: abdomen abudante panículo adiposo blando depresible no doloros a la palpación sin signos de abdomen agudo

Genitourinario: sonda vesical con orina clara numero 20

Osteoarticular: no edemas llenado capilar menor a dos segundos

Neurológico: neurologico con glasgow 15/15

Piel y Faneras: sin aletraciones

ANALISIS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/12/2021 11:58:11 a. m. N° FOLIO: 37
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

paciente con cuadro clinico descrito al momento de la valoracion estable con signos vitales estables sin signos de dificultad respiratoia sin disnea sin cefalea, se
indica cambio de sonda vesical egreso medico con signos de alarma

TIPO DE DIETA ..

PLAN DE MANEJO

plan +salida medica cambio de sonda vesical se dan signos de alarma

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

85 89 1 CHOQUEFrecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 14/12/2021 11:58:11 a. m. N° FOLIO: 37
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G cambio de sonda

1 BOLSA DE DRENAJE URINARIO ADULTO CYSTOFLO 1

1 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 1 dia

1 GUANTES QUIRURGICO ESTERIL N° 7.0 PAR LAVADO DE SONDA VESICAL

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida

Detalle Indicación: plan +salida medica cambio de sonda vesical se dan signos de alarma

Nombre Medico: MORA TORRES WILLIAM LEONARDO

Registro: 1033689751

Especialidad: MEDICINA GENERAL CAPS OLAYA
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Nº HISTORIA CLINICA: 79326413 IDENTIFICACION: 79326413 EDAD: 60 Años \ 1 Meses \ 24
Días

NOMBRE PACIENTE: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ FECHA DE NACIMIENTO:28/12/1961 12:00:00 a. m. SEXO: Masculino

ESTADO CIVIL: Soltero NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 0

ENTIDAD: RS322 TIPO DE REGIMEN: Subsidiado

DIRECCION: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL TELEFONO:3212568550 PROCEDENCIA: BOGOTA

DATOS DEL PACIENTE:

DATOS DE LA ADMISIÓN:
N° INGRESO: 12976577 FECHA DE INGRESO: 21/12/2021 9:38:32 a. m.

FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General

RESPONSABLE: 0 DIRECCION RESPONSABLE: 0 TELEFONO RESPONSABLE:0

N° INGRESO: 12976577  FECHA DE FOLIO: 22/12/2021 11:35:06 a. m. N° FOLIO: 38

INASISTENCIA

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

SE REALIZAN REPETIDOS LLAMADOS EN LA SALA DE ESPERA A NOMBRE DEL PACIENTE, EL CUAL NO
CONTESTA A ESTOS, PASA HORA DE ATENCIÓN POR LO QUE SE LLENA HISTORIA CLÍNICA COMO
INASISTENCIA.

DESCRIPCIÓN DE LA INASISTENCIA Y ACTIVIDAD A LA QUE NO ASISTIÓ

22/12/2021 11:34Fecha de Evolución:

Profesional: GOMEZ VILLALOBOS LAIDANYS DANIELA

Cédula: 20843228

Especialidad: Medico_General

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Teléfono: 3212568550

Procedencia: BOGOTA Ocupación: 999 - PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO 

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 22/12/2021 3:40:06 p. m. N° FOLIO: 39N° INGRESO: 12976577

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión: 1.CATOLICISMO

Centro de Atención: 5AN - CENTRO DE SALUD ANTONIO
NARIÑO

Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: GUARDIAN DE TURNO Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: 6.NINGUNO DE
LOS ANTERIORES

Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"NECESITO QUE ESTO ME LO QUITE EL DOCTOR "

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD USUARIO DE SONDE VESICAL QUIEN CONSULTA POR CONTROL MEDICO PARA OREDEN DE RETIRO DE SONDA
VESICAL SEGUN CONCEPTO DE UROLOGIA, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA, NIEGA ASTENIA, NIEGA ADINAMIA, NIEGA ODINOFAGIA,
NIEGA ACCESOS DE TOS NO FIEBRE, NO EMESIS, NIEGA CONTACTO CON EXTRANJEROS, NIEGA CONTACTO CON PERSONAS SOSPECHOSAS O
CONFIRMADAS PARA COVID-19.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 22/12/2021 3:40:06 p. m. N° FOLIO: 39
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 22/12/2021 3:40:06 p. m. N° FOLIO: 39
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

NO HAYNUEVOS PARA REPORTAR

REVISIÓN POR SISTEMAS

General: niega pérdida de peso, niega diaforesis nocturna, niega fiebreRespiratorio: niega tos, niega disnea, niega ortopneaCardiovascular: niega dolor torácico,
niega palpitaciones, niega dolor precordialGastrointestinal: niega diarrea, niega hematemesis, niega melenasGenitourinario: sin síntomas irritativos urinarios, no
dolor en hipogastrioPiel y faneras: niega aparición de lesiones, niega úlceras. Refiere pérdida de cabelloNeurológico: no refiere déficit, no refiere episodios
convulsivos, no refiere alteración de estado de consciencia, sin referir movimientos anormales, ni extrapiramidalesMental:Refiere insomnio, no refiere
alucinaciones.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: 36,00 FR: 18 FC: 70 TA: 100 / 70 TAM: 80,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 68,00 TALLA: 161,00 IMC: 26,23 SAT.O2: 95 FiO2: 21 CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL: SOBREPESO ---> 25 - 29.9

OBSERVACIONES

TENIENDO EN CUENTA LAS MEDIDAS DE ASEPSIA Y ANTISEPSIA (LAVADO DE MANOS 5 MOMENTOS ) , USO COMPLETO DE ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL, HIGIENE, SIGUIENDO RECOMENDACIONES DE LA OMS Y EL CONSENSO COLOMBIANO DE ATENCION, MANEJO Y
DIAGNOSTICO DE INFECCION POR SARS-COV 19 SE VALORA PACEINTE ENCONTRANDOFACTORES DE RIESGO PARA GRAVEDAD :
NEGATIVOS, PACIENTE NIEGA FIEBRE, ASTENIA , ADINAMIA , ANOSMIA , ALTERACION DEL GUSTO, CONTACTO CON PERSONAS LA CUALES
TENGAN SINTOMAS RESPIRATORIOS EN LOS ULTIMOS 15 DIAS, VIAJES RECIENTES O SINTOMATOLOGIA RESPIRATORIA POR LO CUAL SE
CONSIDERA BAJO RIESGO PARA PRESENTAR LA ENFERMEDAD PACIENTE ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, HIDRATADO Y AFEBRIL

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

FARINGE NO CONGESTIVA, NO SE DETECTAN AFTAS NI ULCERACIONES AGUDAS, PILARES AMIGDALINOS BILATERALES NO EDEMATOSOS NI
ERITEMATOSOS, NO HAY PRESENCIA DE PLACAS DE ORDEN INFECCIOSO, LA OTOSCOPIA BILATERAL ES NORMAL, LA MEMBRANA TIMPÁNICA NO
PRESENTA PERFORACIONES NI INFLAMACIONES, NO SIGNOS DE INFECCIÓN LOCAL. NO ESTIGMAS DE EPISTAXIS O DILATACIONES VENOSAS A NIVEL
NASAL.

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA,
SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

SONDA VESICAL A CISTOFLO CON EVIDENCIA DE ORINA CLARA NO EVIDENCIA DE HEMATURIA

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTANEAS EVIDENTES

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

+++ Según el Decreto Legislativo 538 del 2020 del condigo de Ética médica, La constitución de Colombia en su Artículo 18 y la Ley 23 de 1981, Realiza
valoración médica presencial con todas la medidas de protección personal, Incluyendo lavado de mano según la OMS, Limpieza con Alcohol Glicerinado al 70%,
Uso de mascarilla convencional y limpieza de implementos y Áreas de forma regular según la reglamentación vigente para garantizar la seguridad del paciente,
Manteniendo tiempos prudentes de exposición y Aislamiento social ++

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 22/12/2021 3:40:06 p. m. N° FOLIO: 39
CONSULTA EXTERNA

ANALISIS

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD USUARIO DE SONDE VESICAL QUIEN CONSULTA POR CONTROL MEDICO PARA OREDEN DE RETIRO DE SONDA
VESICAL SEGUN CONCEPTO DE UROLOGIA, NO SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA SATURANDO ADECUADAMENTE AL AMBIENTE, NO
SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA, NO PRESENTA SIGNOS DE ABDOMEN AGUDO, NO SINTOMATOLOGIA DE TIPO ANGINOSA,
EXAMEN FISICO DENTRO DE PARAMETROS NORMALESSONDA VESICAL A CISTOFLO CON EVIDENCIA DE ORINA CLARA NO EVIDENCIA DE
HEMATURIA, SOLICITO VALORACION POR UROLOGIA PARA DETERMINAR RETIRO DE SONDA VESICAL, SE EXPLICA LA IMPORTANCIA DE
AISLAMIENTO PREVENTIVO Y LAVADO DE MANOS FRECUENTE SE DAN SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES GENERALES SE EXPLICA E
STADO CLINICO ACTUAL Y MANEJO MEDICO A SEGUIR PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA

NORMAL

PLAN DE MANEJO HC

LO REFERIDO

Reconoce los Derechos y Deberes SI

Derecho

Deber

1. Acceder a los servicios de salud, tecnologías y medicamentos, que le garanticen una atención integral, oportuna,
continua y de alta calidad

1. Propender por su autocuidado, el de su familia y el de su comunidad al igual que atender opor tunamente las
recomendaciones formuladas en los programas de promoción y prevención.

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N428 OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

VALORACION POR UROLOGIA 1

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación:

Profesional: ECHEVERRIA SANCHEZ ELIANE ALEJANDRA

Cédula: 1026254763

Tipo Medico: Medico_General
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Teléfono: 3212568550

Procedencia: BOGOTA Ocupación:

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 26/01/2022 1:28:45 p. m. N° FOLIO: 40N° INGRESO: 13097346

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión:

Centro de Atención: 3BL - HOSPITAL SAN BLAS Area de Servicio: 3BLC26 - SAN BLAS CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS UROLOGIA

Nombre Acudiente: Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: 6.NINGUNO DE
LOS ANTERIORES

Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

 CONTINGENCIA POR PANDEMIA DE COVID-19. PREVIA EXPLICACION DE LA CONTINGENCIA DE PANDEMIA POR COVID-19, CON LAS MEDIDAS
PREVENTIVAS PARA EVITAR CONTAGIO DE COVID-19, EN LA CONSULTA CON USO DE GORRO, MONOGAFAS, BATA ANTIFLUIDOS, TAPABOCAS N95,
POLAINAS,DOBLE GUANTES SE ATIENDE PACIENTE DE 60 AÑOS DE EDAD, RECLUSO PROVENIENTE DE LA CARCEL DISTRITAL ASISTE CON
GUARDIAN PENITENCIARIO CON DRAGONEANTE MOISES PAYAN "PARA QUE ORDENE ME RETIREN LA SONDA VESICAL POR EL ESPECIALISTA
PUES YA ORINO POR LOS LADOS DE LA SONDA" ASINTOMATICO CON SONDA VESICAL A CISTOFLO DESDE HACE APROX. 12 MESES CON
RECAMBIO MENSUAL. NO ESTA MEDICADO.

ENFERMEDAD ACTUAL

RETENCION URINARIA HACE APROX. 12 MESES REQUIRIO DERIVACION URINARIA CON RECAMBIO MENSUAL NO ESTA MEDICADO. NIEGA
HEMATURIA NO FIEBRE. NIEGA ANTECEDENTES FAMILIARES DE CA PROSTATICO.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 26/01/2022 1:28:45 p. m. N° FOLIO: 40
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 26/01/2022 1:28:45 p. m. N° FOLIO: 40
CONSULTA EXTERNA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

DEL 30 09 2021 CH NORAM CREATININA 1,1 BUN 12 PSA 6,0 NG7ML (NO FIABLE ELEVADO POR SONDA VESICAL A PERMANENCIA)

REVISIÓN POR SISTEMAS

PROSTATISMO DE APROX. 2 AÑOS RETENCION URINARIA HACE APROX. 12 MESES REQUIRIO DERIVACION URINARIA CON RECAMBIO MENSUAL
NO ESTA MEDICADO. NIEGA HEMATURIA NO FIEBRE.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: ,00 FR: 18 FC: 72 TA: 130 / 80 TAM: 96,70 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 0,00 TALLA: 0,00 IMC: ,00 SAT.O2: FiO2: CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL: Desnutrición III ---> <=14

OBSERVACIONES

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NO SE EXPLORA

OTORRINONARINGOLOGICO

NO SE EXPLORA

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

NO SE EXPLORA

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

NO SE EXPLORA

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

NO SE EXPLORA

GINECO Y/O URINARIO

DRENANDO ORINA CLARA POR SONDA URETROVESICAL PERMEABLE A CISTOFLO, NO DOLOR A LA EXPLORACION RENOURETERAL BILATERAL
NO GLOBO VESICAL PENE Y TESTES NORMALES EN BOLSA ESCROTAL, TR PROSTATA ADENOMATOSA APROX. 35 GRAMOS NO PALPO NODULOS.

PIEL Y FANERAS

NO SE EXPLORA

NEUROLOGICO

NO SE EXPLORA

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

ANALISIS

PACIENTE DE 60 AÑOS PRIMERA VEZ EN UHMES SAN BLAS POR SERVICIO DE UROLOGIA CON HISTORIA CLINICA ANOTADA RETENCION URINARIA
HACE APROX. 12 MESES REQUIRIO DERIVACION URINARIA CON RECAMBIO MENSUAL NO ESTA MEDICADO. ASISTE PARA ORDEN DE RETIRO DE
SONDA VESICAL. NIEGA HEMATURIA NO FIEBRE. NO ESTA MEDICADO EXAMEN FISICO PROSTATA ADENOMATOSA GI DE CARACTERISTICAS
BENIGNAS , A ZOADOS NORMALES PSA LEVEMENTE ELEVADO NO FIABLE POR PRESENCIA DE SONDA VESICAL A PERMANENCIA. EXPLIQUE
ESTADO Y CONDICION UROLOGICA ACTUAL. CONTESTE A TODAS SUS PREGUNTAS EN UN LENGUAJE SENCILLO Y COMPRENSIBLE. FORMULE
TAMSULOSINA X 0,4 MG VO NOCHE X 180 DIAS , (REFORMULAR IGUAL POR MD GENERAL NO REQUIERE MIPRES) DI ORDEN DE RETIRO DE
SONDA VESICAL DESPES DE DOS SEMANAS DE ESTAR TOMANDO EL MEDICAMENTO POR ENFERMERIA EN SU SITIO DE RECLUSION. DI
RECOMENDACIONES SIGNOS DE ALARMA. AFIRMO ENTENDER Y ACEPTAR.

TIPO DE DIETA

PLAN DE MANEJO HC

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 26/01/2022 1:28:45 p. m. N° FOLIO: 40
CONSULTA EXTERNA

PACIENTE DE 60 AÑOS PRIMERA VEZ EN UHMES SAN BLAS POR SERVICIO DE UROLOGIA CON HISTORIA CLINICA ANOTADA RETENCION URINARIA
HACE APROX. 12 MESES REQUIRIO DERIVACION URINARIA CON RECAMBIO MENSUAL NO ESTA MEDICADO. ASISTE PARA ORDEN DE RETIRO DE
SONDA VESICAL. NIEGA HEMATURIA NO FIEBRE. NO ESTA MEDICADO EXAMEN FISICO PROSTATA ADENOMATOSA GI DE CARACTERISTICAS
BENIGNAS , A ZOADOS NORMALES PSA LEVEMENTE ELEVADO NO FIABLE POR PRESENCIA DE SONDA VESICAL A PERMANENCIA. EXPLIQUE
ESTADO Y CONDICION UROLOGICA ACTUAL. CONTESTE A TODAS SUS PREGUNTAS EN UN LENGUAJE SENCILLO Y COMPRENSIBLE. FORMULE
TAMSULOSINA X 0,4 MG VO NOCHE X 180 DIAS , (REFORMULAR IGUAL POR MD GENERAL NO REQUIERE MIPRES) DI ORDEN DE RETIRO DE
SONDA VESICAL DESPES DE DOS SEMANAS DE ESTAR TOMANDO EL MEDICAMENTO POR ENFERMERIA EN SU SITIO DE RECLUSION. DI
RECOMENDACIONES SIGNOS DE ALARMA. AFIRMO ENTENDER Y ACEPTAR.

Reconoce los Derechos y Deberes SI

Derecho

Deber

SI

SI

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

180 TAMSULOSINA 0.4 MG CAPSULA DE LIBERACION PROLONGADA TOMAR UNA CAPSULA VIA ORAL A LAS 8:00 PM

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

EXTRACCION O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD 1 ATENCION ENFERMERIAFAVOR RETIRAR
SONDA VESICAL. GRACIAS.

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación: .

Profesional: CANTILLO RAMIREZ GUSTAVO ALBERTO

Cédula: 19404417

Tipo Medico: Medico_Especialista
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DATOS DEL PACIENTE

Nº Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Teléfono: 3212568550

Procedencia: BOGOTA Ocupación: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

Acompañante Barrio: SAN CRISTOBAL

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

ATENCION DE URGENCIAS
N° INGRESO: 13133093 FECHA DE INGRESO: 2/02/2022 2:11:34 p. m.

FECHA DE INICIO: 2/02/2022 2:21:18 p. m.  FECHA FINALIZACION: 2/02/2022 2:33:55 p. m. N° FOLIO: 41

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: LUIS HERNANDEZ Telefono Responsable: 3123188869

Direccion Responsable: 0 Responsable:   GUARDIAN  HERNANDEZ  LUIS

Centro de Atención: 1SC - HOSPITAL SANTA CLARA Area de Servicio: 1SCU02 - SANTA CLARA URGENCIAS OBSERVACION ADULTOS

Triage: 1055247 Fecha Triage: 2/02/2022 2:05:35 p. m. 3 - TRIAGE III ATENCIÓN EN URGENCIAS EN 180 MINUTOS

2.BASICA PRIMARIA Etnia: 6.NINGUNO DE LOS ANTERIORES Discapacidad: SI 4.SENSORIAL
(Auditiva,Visual ,Lenguaje)

Religión:  CATOLICO

MOTIVO DE CONSULTA

RENTENCION URINARIA

ENFERMEDAD ACTUAL

PACINETE USUARIO DE SONDA VESICAL DESDE HACE 1 AÑO ACUDE POR CLNICA DE RTU CON SONDA VESICAL DISFUNCIONAL
NIEGA SINTOMA URINARISO NIEGA FIEBRE NIEGA ESCALOFRIOS NIEGA DOLOR LUMBAR REFIERE DOLOR EN HIPOGASTRIO

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

SI

Por favor solicitar examenes preconcepcionales, que aparecen en las plantillas de solicitud de examenes(PRECONCEPCIONAL)

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM: FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO

SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO: ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL:

¿DESEA EMBARAZO? DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

Mejor Historia de Medicación Posible (MHMP)

 FORMATO CONCILIACIÓN DE MEDICAMENTOS

Prescripción Admisión
CODIGO MEDICAMENTO (DCI) CONCENTRACIÓN DOSIS FRECUENCIA VÍA

DISCREPANCIA
MEDICAMENTO (DCI) DOSIS FRECUENCIA VIA DE ADMIINISTRACION INICIO RETIRO JUSTIFICACION

OBSERVACION

¿Consume homeopáticos y/o fitoterapéuticos? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

OBSERVACION

¿tiene acceso a la formula medica del paciente?

¿Consume suplementos dietarios? En caso de que la respuesta sea si relacionelos a continuación

...

NO

...

NO

NO

ANTECEDENTES

TIPO FECHA DETALLE

Médicos 18/02/2020 DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Quirúrgicos 18/02/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL.

Alérgicos 18/02/2020 NIEGA

Farmacológicos 18/02/2020 NIEGA

Familiares 18/02/2020 HERMANO: DIABETES.
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 2/02/2022 2:33:55 p. m. N° FOLIO: 41
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Médicos 13/09/2020 DISARTRIA

Quirúrgicos 13/09/2020 HERNIORRAFIA INGUINAL

Alérgicos 13/09/2020 NIEGA

Familiares 13/09/2020 HERMANO DIABETES

Traumáticos 13/09/2020 FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Farmacológicos 13/09/2020 MYLANTA

Médicos 16/10/2020 CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Médicos 17/11/2020 HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Transfusionales 17/11/2020 NIEGA

Alérgicos 17/11/2020 NIEGA NIEGA

Traumáticos 17/11/2020 NIEGA

Psiquiátricos 17/11/2020 NIEGA

Familiares 17/11/2020 HERMANO    DIABETES MELLITUS

Psicológicos 17/11/2020 NIEGA

Quirúrgicos 17/11/2020 HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Médicos 16/12/2020 no hay nuevos paar reportar

Médicos 19/01/2021 NIEGA

Farmacológicos 19/01/2021 NIEGA

Alérgicos 19/01/2021 NIEGA

Médicos 17/02/2021 niega

Quirúrgicos 17/02/2021 herniorragia  inguinal  izqueirda

Alérgicos 17/02/2021 niega

Farmacológicos 17/02/2021 niega

Familiares 17/02/2021 niega

Médicos 11/03/2021 HPB

Alérgicos 11/03/2021 NIEGA

Médicos 14/04/2021 NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Médicos 13/05/2021 HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Alérgicos 13/05/2021 NIEGA

Farmacológicos 13/05/2021 NIEGA

Médicos 13/06/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/10/2021 NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Médicos 13/11/2021 SIN CAMBIOS

Médicos 02/02/2022 RETRASO DE  LENGUAJE

Médicos 02/02/2022 ´HIPERPLASIA POSTATICA

Psiquiátricos 02/02/2022 NIEGA

Farmacológicos 02/02/2022 NIEGA

Tóxicos 18/02/2020 Ninguno CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tóxicos 13/09/2020 Ninguno CONSUMO DE CIGARRILLO

Tóxicos 17/11/2020 Ninguno FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tóxicos 17/02/2021 Ninguno niega

Tóxicos 11/03/2021 Ninguno NIEGA

Tóxicos 02/02/2022 Ninguno NIEGA

REVISIÓN POR SISTEMAS

NIEGA

Menarquia ,00 Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO PACIENTE SIN SIGNOS VITALES NO
TEMP 36,00 FR 20 FC 75 TA 120 /75 TAM 90,00 EVA 1 /10 GLASGOW 15 /15

PESO 69,00 TALLA 165,00 IMC 25,34 SAT.O2 95 FiO2 21 CONDICIONES BUENAS

OBSERVACIONES

NINGUNA

SISTEMA

Cabeza:   MUCOSA ORAL HUMEDA

Cuello: NO MASAS NO MEGALIAS

Torax: SIMETRICO RSCSRS NO SOPLOS RSRS O AGREGADOS

Abdomen: BLANDO DEPRESBLE NO DOLOROSO A LA PALPACION

Genitourinario:   SONDA VESICAL A CISTOFLO

Osteoarticular: NIEGA

Neurológico: NO DEFICIT

Piel y Faneras: NIEGA

ANALISIS
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 2/02/2022 2:33:55 p. m. N° FOLIO: 41
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

PACIENTE CON SONDA VESICAL NO FUNCIONAL S E INDICA CAMBIO Y POSTERIO SALIDA SE DAN SIGNOS DE ALARMA Y
RECOMENDCIONES GFENERALES

TIPO DE DIETA NORMAL

PLAN DE MANEJO

  CAMBISO DE  SONDA  VESICAL

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

ESCALA INDICE DE CHOQUE

75 75 1 CHOQUEFrecuencia Cardiaca: Tensión Arterial Sistolica Indice de Choque Interpretación

Indice ROX A las Horas interpretación

Call Escore Interpretación Riesgo

ESCALA DE COVID

ESCALA DE ALVARADO

N/A Interpretación Probabilidad de Apendicitis Aguda

N/A

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

SEXO MASCULINO

EDAD MENOR 25 O MAYOR A 45

DEPRESION

TENTATIVA SUICIDA PREVIA

ABUSO DE ALCOHOL O DROGAS

FALTA PENSAMIENTO RACIONAL (PSICOSIS O TRASTORNO CONITIVO)

CARENCIA APOYO SOCIAL

NO PAREJA O CONYUGE

ENFERMEDAD SOMATICA

PLAN ORGANIZADO SUICIDIO

CALIFICACION

ESCALA SADPERSONS

ANTECEDENTES DE EVASION

POCA O NULA CONCIENCIA DE HOSPITALIZACION

VERBALIZACION DE IDEAS O PLANES DE EVASION.

HOSPITALIZACION EN CONTRA DE LA VOLUNTAD O DEMANDA PERSISTENTE DEL ALTA.

ANTECEDENTE DE CONSUMO DE SPA (ABSTINENCIA), PRESENCIA DE SINTOMAS PSICOTICOS O MANIA, RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE EVASION?

CALIFICACION

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

VOCIFERAR O AMENAZAR

INQUIETUD MOTORA

EMPUÑAR MANOS/ SEÑALAR CONSTANTEMENTE/ MIRADA FIJA O DESAFIANTE

TOMAR OBJETOS QUE PUEDEN SER UTILIZADOS COMO ARMAS

ANTECEDENTES DE CONSUMO DE SPA/ SISNTOMAS PSICOTICOS/ RASGOS PATOLOGICOS GRAVES

RIESGO DE HETEROAGRESION?

CALIFICACION

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

R33X RETENCION DE ORINA Presuntivo

Observación
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ATENCION DE URGENCIAS

FECHA DE FOLIO: 2/02/2022 2:33:55 p. m. N° FOLIO: 41
Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

Fecha
Realización:

Fecha Resultado:

Resultado:

Fecha Interpretación:

Análisis:

PLAN DE TRATAMIENTO

Cantidad Nombre Observacion

1 LIDOCAINA 2% JALEA TUBO 30 G PARA  CAMBIO DE  SONDA

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

INDICACIONES DE SALIDA
Dieta:

Recomendaciones:

Actividad Física:

Pedir Cita: Días Cita con: Sitio:

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Urgencias_Observacion

Detalle Indicación: CA,BIO DE  SONDA  VESICAL  Y  SALIDA

Nombre Medico: PEREZ CARDENAS ZULLY KATHERINE

Registro: 1024538555

Especialidad: MEDICINA CONS EXT-URG-HOSP SCO
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DATOS DEL PACIENTE
No. Historia Clínica: 79326413 Tipo De Documento: Cédula_Ciudadanía

Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 28/diciembre/1961 Edad Actual: 60 Años \ 1 Meses \ 24 Días Estado Civil: Soltero

Dirección: CARRERA 8 # 1 C-50 Calvo sur CARCEL DISTRITAL Teléfono: 3212568550

Procedencia: BOGOTA Ocupación: 999 - PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO 

Entidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: PGP CAPITAL SALUD EPS Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 0

CONSULTA EXTERNA
 FECHA DE FOLIO: 17/02/2022 3:15:57 p. m. N° FOLIO: 42N° INGRESO: 13191392

DATOS DE LA ADMISIÓN:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Responsable: 0 Dirección Responsable: 0 Religión: 1.CATOLICISMO

Centro de Atención: 6CD - CARCEL DISTRITAL Area de Servicio: 6CDC12 - CARCEL DISTRITAL CONSULTA EXT Y PROCEDIMIENTOS MEDI

Nombre Acudiente: GUARDIAN DE TURNO Telefono Acudiente: Responsable:

Nivel Educativo: 2.BASICA PRIMARIA INCOMPLETA Etnia: 6.NINGUNO DE
LOS ANTERIORES

Discapacidad: Tipo Discapacidad:

DATOS GENERALES

1. POSTOPERATORIO TIEMPO DE POP COMPLICACIONES POP CLASIFICACION CLAVIEN

SI UNA MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA CONSULTA POR DOLOR ABDOMINAL O CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO,   SE DEBE ORDENAR PRUEBA RÁPIDA DE EMBARAZO

MUJER EN EDAD REPRODUCTIVA: RECUERDA FECHA DE FUM: FUM:

FORMULA OBSTETRICA

CREE ESTAR EN ESTADO DE EMBARAZO: SE SOLICITA INTERCONSULTA GINECO SE SOLICITA PRUEBA DE EMBARAZO:

ACTUALMENTE USA UN  MÉTODO ANTICONCEPTIVO: CUAL: ¿DESEA EMBARAZO?

DESCARTAR EL EMBARAZO SIN IMPORTAR EL MOTIVO DE LA CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

"VENGO PORQUE SUFOR DE GOTA "

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 60 AÑOS DE EDAD USUARIO DE SONDA VESICAL POR HIPERPLASIA PROSTATICA QUIEN CONSULTA POR ANTECDENTES DE
HIPERURICEMIA AUTODIAGNOSTICADA, DADO A EDEMA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA, NIEGA
ASTENIA, NIEGA ADINAMIA, NIEGA ODINOFAGIA, NIEGA ACCESOS DE TOS NO FIEBRE, NO EMESIS, NIEGA CONTACTO CON EXTRANJEROS, NIEGA
CONTACTO CON PERSONAS SOSPECHOSAS O CONFIRMADAS PARA COVID-19.

ANTECEDENTES

Tipo: Médicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: DISARTRIA DE ORIGEN DESCONOCIDO DESDE LA INFANCIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL.

Tipo: Alérgicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 18/02/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 18/02/2020

Detalle: HERMANO: DIABETES.

Tipo: Médicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: DISARTRIA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERNIORRAFIA INGUINAL

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 13/09/2020

Detalle: HERMANO DIABETES

Tipo: Traumáticos Fecha: 13/09/2020

Detalle: FRACTURA DE RADIO Y CUBITO IZQUIERDA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/09/2020

Detalle: MYLANTA

Tipo: Médicos Fecha: 16/10/2020

Detalle: CAMBIO D E S ODA  VESICAL

Tipo: Médicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HPB     DISARTRIA DESDE LA INFANCIA ORIGEN DESCONOCIDO

Tipo: Transfusionales Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/11/2020
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 17/02/2022 3:15:57 p. m. N° FOLIO: 42
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA NIEGA

Tipo: Traumáticos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Familiares Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERMANO    DIABETES MELLITUS

Tipo: Psicológicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: NIEGA

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/11/2020

Detalle: HERNIORAFIA  INGUINAL  DERECHA

Tipo: Médicos Fecha: 16/12/2020

Detalle: no hay nuevos paar reportar

Tipo: Médicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Alérgicos Fecha: 19/01/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Quirúrgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: herniorragia  inguinal  izqueirda

Tipo: Alérgicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Farmacológicos Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Familiares Fecha: 17/02/2021

Detalle: niega

Tipo: Médicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: HPB

Tipo: Alérgicos Fecha: 11/03/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 14/04/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS PARA REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: HIPERPLASIA PROSTATAICA BENIGNA

Tipo: Alérgicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 13/05/2021

Detalle: NIEGA

Tipo: Médicos Fecha: 13/06/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/10/2021

Detalle: NO HAY NUEVOS ANTECEDENTES POR REPORTAR

Tipo: Médicos Fecha: 13/11/2021

Detalle: SIN CAMBIOS

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: RETRASO DE  LENGUAJE

Tipo: Médicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: ´HIPERPLASIA POSTATICA

Tipo: Psiquiátricos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Farmacológicos Fecha: 02/02/2022

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 18/02/2020 Ninguno

Detalle: CIGARRILLO DESDE LOS 15 AÑOS, 1 CIGARRILLO DIA.

Tipo: Tóxicos Fecha: 13/09/2020 Ninguno

Detalle: CONSUMO DE CIGARRILLO

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/11/2020 Ninguno

Detalle: FUMADOR MEDIO PAQUETE DIA

Tipo: Tóxicos Fecha: 17/02/2021 Ninguno

Detalle: niega

Tipo: Tóxicos Fecha: 11/03/2021 Ninguno
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Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 17/02/2022 3:15:57 p. m. N° FOLIO: 42
CONSULTA EXTERNA

Detalle: NIEGA

Tipo: Tóxicos Fecha: 02/02/2022 Ninguno

Detalle: NIEGA

PLANIFICA DESEA O PLANEA UN EMBARAZO SE REMITE A CONSULTA:

SINTOMATICO RESPIRATORIO

LABORATORIOS Y PARACLINICOS

NO HAYNUEVOS PARA REPORTAR

REVISIÓN POR SISTEMAS

General: niega pérdida de peso, niega diaforesis nocturna, niega fiebreRespiratorio: niega tos, niega disnea, niega ortopneaCardiovascular: niega dolor torácico,
niega palpitaciones, niega dolor precordialGastrointestinal: niega diarrea, niega hematemesis, niega melenasGenitourinario: sin síntomas irritativos urinarios, no
dolor en hipogastrioPiel y faneras: niega aparición de lesiones, niega úlceras. Refiere pérdida de cabelloNeurológico: no refiere déficit, no refiere episodios
convulsivos, no refiere alteración de estado de consciencia, sin referir movimientos anormales, ni extrapiramidalesMental:Refiere insomnio, no refiere
alucinaciones.

Menarquia Años Ciclos FUR

EXÁMEN FISICO

TEMP: 36,00 FR: 18 FC: 70 TA: 119 / 80 TAM: 93,00 EVA: /10 GLASGOW: /15

PESO: 69,00 TALLA: 161,00 IMC: 26,62 SAT.O2: 95 FiO2: 21 CONDICIONES: BUENAS

ESCALA VISUAL ANÁLOGA DEL DOLOR: 0,0000 ESTADO NUTRICIONAL: SOBREPESO ---> 25 - 29.9

OBSERVACIONES

TENIENDO EN CUENTA LAS MEDIDAS DE ASEPSIA Y ANTISEPSIA (LAVADO DE MANOS 5 MOMENTOS ) , USO COMPLETO DE ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL, HIGIENE, SIGUIENDO RECOMENDACIONES DE LA OMS Y EL CONSENSO COLOMBIANO DE ATENCION, MANEJO Y
DIAGNOSTICO DE INFECCION POR SARS-COV 19 SE VALORA PACEINTE ENCONTRANDOFACTORES DE RIESGO PARA GRAVEDAD :
NEGATIVOS, PACIENTE NIEGA FIEBRE, ASTENIA , ADINAMIA , ANOSMIA , ALTERACION DEL GUSTO, CONTACTO CON PERSONAS LA CUALES
TENGAN SINTOMAS RESPIRATORIOS EN LOS ULTIMOS 15 DIAS, VIAJES RECIENTES O SINTOMATOLOGIA RESPIRATORIA POR LO CUAL SE
CONSIDERA BAJO RIESGO PARA PRESENTAR LA ENFERMEDAD PACIENTE ALERTA, CONCIENTE, ORIENTADO, HIDRATADO Y AFEBRIL

SISTEMA

CABEZA Y CUELLO

NORMOCÉFALO, ISOCORIA NORMORREACTIVA, ESCLERAS ANICTÉRICAS, CONJUNTIVAS NORMOCRÓMICAS, MUCOSA ORAL HÚMEDA SIN
LESIONES. CUELLO SIMÉTRICO, MÓVIL, SIN ADENOPATÍAS.

OTORRINONARINGOLOGICO

FARINGE NO CONGESTIVA, NO SE DETECTAN AFTAS NI ULCERACIONES AGUDAS, PILARES AMIGDALINOS BILATERALES NO EDEMATOSOS NI
ERITEMATOSOS, NO HAY PRESENCIA DE PLACAS DE ORDEN INFECCIOSO, LA OTOSCOPIA BILATERAL ES NORMAL, LA MEMBRANA TIMPÁNICA NO
PRESENTA PERFORACIONES NI INFLAMACIONES, NO SIGNOS DE INFECCIÓN LOCAL. NO ESTIGMAS DE EPISTAXIS O DILATACIONES VENOSAS A NIVEL
NASAL.

CARDIO PULMONAR Y/O TORAX

TÓRAX SIMÉTRICO, NORMOEXPANSIBLE, CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO Y SIN AGREGADOS. RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, SIN
SOPLOS.

GASTROINTESTINAL  Y/O ABDOMEN

ABDOMEN BLANDO, NO DOLOROSO, SIN MASAS, SIN VISCEROMEGALIAS, RUIDOS HIDROAÉREOS CONSERVADOS, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA,
SIN SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

OSEOMUSCULAR Y/O  EXTREMIDADES

EXTREMIDADES SIMÉTRICAS EUTRÓFICAS, CON FUERZA CONSERVADA, SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS.

GINECO Y/O URINARIO

SONDA VESICAL A CISTOFLO CON EVIDENCIA DE ORINA CLARA NO EVIDENCIA DE HEMATURIA

PIEL Y FANERAS

SIN LESIONES CUTANEAS EVIDENTES

NEUROLOGICO

PARES CONSERVADOS, SIN ALTERACIONES MOTORAS O SENSITIVAS.

OTROS

NO SE EXPLORA

OBSERVACIONES

+++ Según el Decreto Legislativo 538 del 2020 del condigo de Ética médica, La constitución de Colombia en su Artículo 18 y la Ley 23 de 1981, Realiza
valoración médica presencial con todas la medidas de protección personal, Incluyendo lavado de mano según la OMS, Limpieza con Alcohol Glicerinado al 70%,
Uso de mascarilla convencional y limpieza de implementos y Áreas de forma regular según la reglamentación vigente para garantizar la seguridad del paciente,
Manteniendo tiempos prudentes de exposición y Aislamiento social ++

ANALISIS

Tos Mayor de 15 Dias Convive Con Tosedor

Tos Seca Antecedentes de Baciloscopia Examen de BK

Mancha Hipocromica Área Hipoanestesica:

Placas Eritematosas Ulcera Redondeada con centro Granulomatoso Indoloro

SINTOMATOCO DE PIEL

NO

NO

PACIENTE EDAD REPRODUCTIVA NO

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Fecha Impresión :  lunes, 21 febrero 2022 156/157Usuario que Imprime:  79976080



Nombre Paciente: JOSE YORMAL VARGAS MUÑOZ Identificación: 79326413 Sexo: Masculino

FECHA DE FOLIO: 17/02/2022 3:15:57 p. m. N° FOLIO: 42
CONSULTA EXTERNA

PACIENTE DE 60 AÑOS DE EDAD QUIEN SE ENCUENTRA EN CONTEXTO DE HIPERURICEMIA EN ESTUDIO DADO A TOFOS GOTOSOS EN MIEMBROS
INFERIORES REFERIDOS POR EL PACIENTE, ACTUALMENTE CLINICAMENTE ESTABLE, NO SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA SATURANDO
ADECUADAMENTE AL AMBIENTE, NO SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA, NO PRESENTA SIGNOS DE ABDOMEN AGUDO, NO
SINTOMATOLOGIA DE TIPO ANGINOSA, EXAMEN FISICO DENTRO DE PARAMETROS NORMALES, SOLICITO PARACLINICOS DE CONTROL PARA
DETERMINAR HIPERURICEMIA DADO A QUE EL PACIENTE REFIERE QUE EL MISMO SE AUTODIAGNOSTICO, SE DAN SIGNOS DE ALARMA Y
RECOMENDACIONES GENERALES SE EXPLICA E STADO CLINICO ACTUAL Y MANEJO MEDICO A SEGUIR PACIENTE QUIEN REFIERE ENTENDER Y
ACEPTAR.

TIPO DE DIETA

NORMAL

PLAN DE MANEJO HC

- SALIDA - SE SOLICITA PERFIL REUMATOIDEO- SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES GENERALES

Reconoce los Derechos y Deberes SI

Derecho

Deber

1. Acceder a los servicios de salud, tecnologías y medicamentos, que le garanticen una atención integral, oportuna,
continua y de alta calidad

1. Propender por su autocuidado, el de su familia y el de su comunidad al igual que atender opor tunamente las
recomendaciones formuladas en los programas de promoción y prevención.

NOREQUIERE AISLAMIENTO TIPO DE AISLAMIENTO

DIAGNOSTICOS

Código Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egreso

M100 GOTA IDIOPATICA Presuntivo

Observación

N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo

Observación

EXAMENES SOLICITADOS

Nombre Cantidad Observacion

ANTICUERPOS ANTICITRULINA (Artritis Reumatoidea) 1

FACTOR REUMATOIDEO MANUAL 1

ACIDO URICO 1

PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO 1

VELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBULAR VSG 1

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicación: Salida_Consulta_Externa

Detalle Indicación: - SALIDA - SE SOLICITA PERFIL REUMATOIDEO- SIGNOS DE ALARMA Y RECOMENDACIONES GENERALES

Profesional: ECHEVERRIA SANCHEZ ELIANE ALEJANDRA

Cédula: 1026254763

Tipo Medico: Medico_General
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