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PRESCRIPCION MEDICA EXTERNO
EVOLUCION DIARIA DE HOSPITAL[ZACION
N° Historia Clinica: 2204173 N° Folio: 81 Folio Asociado:
DATOS PERSONALES .
Nombre Paciente: LUIS ALBERTO SANTOYO ARIZA Identificacidn: 2204173 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 20/mayo/1927 Edad Actual: 95 Afios \ 3 Meses | 30 Dias Estado Civil: Soltero
Direceion: APRT 101 BARRIO LA CAROLINA Teléfono: 3132147374
Procedencia: LA MESA Ocupacidn:
DATOS DE AFILIACION
Entidad: EPS FAMISANAR SAS y -Régimen: - Contributivo
Plan Beneficios: ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR SAS URGENCIAS Nivel - Estrato: NIVEL 2/ CATEGORIA B
DATOS DEL INGRESO  ~
Responsable: DIANA HOYOS Teléfono Resp: 3243139211
Direccion Resp: LA MESA Ne lngrcso; 1678483 Fecha: 14/09/2022 6:52:30 p.m
Finalidad Consulta: No_Aplica - Causa Externa: Enfermedad General
Suministros Paciente: :
Diagnostico: J159 ‘NEUMONlA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA g E;_] DingnosticoPrincipal

LISTADO DE DIAGNOSTICOS
LISTADO DE DIAGNOSTICOS

ICODIGO DESCRIPCION [TIPO DIAGNOSTICO IPRINCIPAL IDE INGRESO IDE EGRESO —l
1159 NEUMONIA BACTERIANA, NO Presuntivo
3 v
ESPECIFICADA L L
L ‘ ORDEN MEDICA
Orden Médica: PACIENTE CON REQUERIMIENTO DE OXIGENO PERMANENTE POR FALTA DE SATURACION NORMAL CON

OXIGENO AMBIENTAL.
SE ORDENA OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 L/MIN DURANTE 24 HORAS Y POR 30 DIAS AL MES,

SE SOLICITA:

BALA GRANDE/CONCENTRADOR

BALA PEQUENA CON CARRITO DE TRANSPORTE.

CANULA NASAL EXTRA LARGA (PARA DEAMBULACION EN DOMICILIO)
- HUMIDIFICADOR

- FLUIOMETRO.

Total [tems: : 1

Fecha Actual : lunes, 19 septiembre 2022
. a - i 7.

PROFESIONAL: SANABRIA ARDILA MIGUEL ANGEL : » —"’"ﬁ

RM: 80092649 : . m%wﬂnnniﬁwrg
MEDICINA INTE_RNA TR B NDR. AT
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Datos Personales Nombre del Paciente: LUIS ALBERTO SANTOYO ARIZA Identificacion: 2204173
Genero:  Masculino Fecha Nacimiento: 20/05/1927 12:00:00 Edad: 95 Afios\3 Meses\30 Di Estado Civil: Soltero
Teléfono: 3132147374 Direccion Residencia: APRT 101 BARRIO LA CAROLINA Cama: (0]

Procedencia: LA MESA
Datos de Afiliacion Entidad: 3002 - ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR SAS HOSPITALIZACION

Tipo Régimen:  Contributivo Nivel Estrato:  NIVEL 2/ CATEGORIA B
Datg§ del Ingreso:  Ingreso: 1678483 Fecha de Ingreso:  14/09/2022 6:52:39 p. m.
Causa Externa:  Enfermedad General Finalidad de Consulta: No_Aplica

DATOS DEL ACOMPANANTE Y/O PERSONA RESPONSABLE
Nombre Responsable: DIANA HOYOS Teléfono Responsable: 324313921
Parentesco Responsable: CUIDADORA
Nombre Acompafiante: DIANA HOYOS Teléfono Acompanante: 3243139211

. Diagnésticos :

J159 NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA Ppal }

: El Paciente Informa
EVOLUCION MEDICINA INTERNA

PACIENTE MASCULINO DE 95 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:
1. INFECCION DE ViAS RESPIRATORIA BAJAS ;

2. NEUMONIA MULTILOBAR BILATERAL.

3. HIPERTENSION ARTERIAL POR HISTORIAL CLINICO.

4, TRASTORNO MIXTO DE ANSIEDAD Y DEPRESION .

5. CONSTIPACION

SUBJETIVO: PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN COMPARNIA DE FAMILIAR, QUIEN REFIERE QUE HA PRESENTADO AUSENCIA DE
DEPOSICIONES, ADECUADA TOLERANCIA A LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVAS.

Analisis e interpretacién de apoyo diagnéstico
19/09/22
LEU 8.440, NEU 85.8%, HB 11.9, HTO 35.7, PLQ 238.000, CREATININA 0.64, BUN 11.8. PCR 3.25

Examén Fisico
Signos Vitales: \
TA=170 /79 mmHg TA media= 10933 mmHg FC= 61 lat/min E.R= 20 resp/min Temp=36 LI}

Peso= Kg Talla= ,00 m IMC= 00 Kg/m2

Estado General:

PACIENTE EN REGULARES CONDICIONES GENERALES, CON OXIGENO POR CANULA NASAL.

NORMOCEFALOQ, PUPILAS ISOCORICAS REACTIVAS A LALUZ Y A LA ACOMODACION, ESCLERAS ANITERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS.

CARDIOPULMONAR: SIMETRICO, HIPOEXPANSIBLE , RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES CON PERSISTENCIA DE
BRONCOESPASMO, RUIDOS CARDIACOS, RS, RS, NO SOPLOS, NI GALOPE.

ABDOMEN : DEPRESIBLE , NO DOLOR A LA PALPACION PROFUNDA Y SUPERFICIAL , NO MASA PALPABLE.

EXTREMIDADES : EUTROFICAS . SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, LENGUAJE COHERENTE, FLUIDO, FM 5/5 . ROT 2/4.

Hallazgos Positivos:

A\

Analisis y Plan de Manejo
Anilisis Evolucién:

PACIENTE MASCULINO DE 95 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTES DE HIPERTENSION ARTERIAL Y TRASTORNQ MIXTO DE
ANSIEDAD Y DEPRESION. QUIEN SE ENCUENTRA EN ESTANCIA HOSPITALARIA POR PRESENTAR NEUMONIA MULTILOBAR
BILATREAL EN MANEJO ANTIBIOTICO. EN EL MOMENTO DE LA VALORACION CON SIGNOS VITALES CON CIFRAS TENSIONALES
CONTENDENCIA A LA HIPERTENSION, RESTO DENTRO DE PARAMETROS NORMALES, SIN INESTABILIDAD HEMODINAMICA. SIN
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SIRS, AL EXAMEN FISICO CON PERSISTENCIA DE BRONCOESPASMO, CON REUERIMIENTO DE OXIGENO POR CANULA NASAL A
BAJO FLUJO, LOGRANDO ADECUADAS SAURACIONES, SIN EMBARGO DADO A LA PERSISTENCIA DE BRONCOESPASMO, SE INDICA
SULFATO DE MAGNESIO, SE AJUSTA MANEJO ANTIHIPERTENSIVO, SE RECIBE REPORTE DE PARACLINICOS, HEMOGRMA SIN

TOLERANCIA. POR AHORA SE CONTINUA CON EL MISMO MANEJO ANTIBIOTICO PLANTEADO, SE INICIAN TRAMITES DE OXIGEN]
DOMICILIARIO; SE LE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, QUIEN REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

Plan de Manejo y Justificacién Terapéutica:

PLAN MEDICO

HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

DIETA BLANDA A TOLERANCIA HIPOSODICA

CABECERA A 45 GRADOS

OXIGENO POR CANULA NASAL PARA SO2 > 90%

SEGUIMIENTO POR TERAPIA RESPIRATORIA CON OXIMETRIAS E INCENTIVO RESPIRATORIO CADA 6 HORAS
CUIDADOS POR ENFERMERIA i :

CONTROL DE SIGNOS VITALES. AVISAR CAMBIOS

TAPON HEPARINICO
AMPICILINA SULBACTAM 3 G EV CADA 6 HS FI 15/09/22
CLARITROMICINA 500 MG ORAL CADA 12 H FI 15/09/22
HIDROCORTISONA 50 MG CADA 6 HORAS

SULFATO DE MAGNESIO | AMPOLLA CADA 12 HORAS FI: 18/09/2022
NIFEDIPINA 30 MG ORALES CADA DIA

LOSARTAN 50 MG ORALES CADA 12 HORAS

ROSUVASTATINA 40 MG ORDEN DIARIA

BISACODILO 5 MG ORLAES CADA 24 HORAS

BROMURO DE I[PRATROPIO INHALDOR 2 PUFF CADA 6 HORAS
SALBUTAMOL 2 PUFF CADA 6 HORAS

ENOXAPARINA 40 MG SUBCUTANEOS CADA 24 HHORAS

PACIENTE CON REQUERIMIENTO DE OXiGENO PERMANENTE POR FALTA DE SATURACION NORMAL CON OXIGENO AMBIENTAL.
SE ORDENA OXIGENO POR CANULA NASAL A 2 L/MIN DURANTE 24 HORAS Y POR 30 DIAS AL MES.

SE SOLICITA:
‘ BALA GRANDE/CONCENTRADOR.

BALA PEQUENA CON CARRITO DE TRANSPORTE,
CANULA NASAL EXTRA LARGA (PARA DEAMBULACION EN DOMICILIO)

- HUMIDIFICADOR
- FLUJIOMETRO.
Plan de Manejo
Medicamento Dosis Yia Frec Prior Observaciones Cant.
MAGNESIO SULFATO 2g/10ml ( 20%) 4 4
SOLUCION INYECTABLE :
LOSARTAN 50 mg TABLETA : 4 4
HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR 40 mg / 2 2
0.4 ml SOLUCION INYECTABLE
BISACODILO 5mg GRAGEA 1. 1
HIDROCORTISONA (SUCCINATO SODICQ) 100 8
mg POLVO ESTERIL PARA INYECCION
NIFEDIPINO 30mg CAPSULA NIFEDIPINA 30 MG ORDEN DIARIA (5 1
- PM )
AMPICILINA + SULBACTAN SODICO 1.5 g+0.5 12
g POLVO ESTERIL PARA RECONSTITUIR A '
SOLUCION INYECTABLE
CLARITROMICINA 500mg TABLETA TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS. 6
ROSUVASTATINA 40 mg TABLETAS ROSUVASTATINA 40 MG ORDEN DIARIA 2
( 8AM)
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CLARITROMICINA 500mg TABLETA L. ' |
AGUA DESTILADA BOLSA X 500CC o
MAGNESIO SULFATO 2¢/10ml ( 20%) \ 4 4

SOLUCION INYECTABLE

PACIENTE CON REQUERIMIENTQ DE 1
OXIGENO PERMANENTE POR FALTA DE
SATURACION NORMAL CON OXiGENO
AMBIENTAL.SE ORDENA OXIGENO POR
CANULA NASAL A 2 L/MIN DURANTE 24
HORAS Y POR 30 DIAS AL MES SE
SOLICITA:BALA
GRANDE/CONCENTRADOR.BALA
PEQUENA CON CARRITO DE
TRANSPORTE.CANULA NASAL EXTRA
LARGA (PARA DEAMBULACION EN
DOMICILIO)- HUMIDIFICADOR-

FLUJOMETRO.
Antecedentes
2019-05-12 Médicos programado . catarataniega todofarmacos no alergias no def 1 nyha 0 GILBERTO ORLANDO
edemas 0 gx fx pie MORALES CARO
Antecedentes
2020-05-19 Meédicos NIEGA ALGUNO GUSTAVO ADOLFO
GUZMAN RODRIGUEZ

L s
Profesional SANABRIA ARDILA MIGUEL ANGEL 2 > .,.j‘
Registro Profesional 80092649 _ ‘ )
b | Angel Sanabcia Andiia

Especialidad MEDICINA INTERNA mn&dk:., Tmtermil=stm
' R, BD.DD2.GAD

“RESOLUCION 1995 DE 1999. ARTICULO 18. DE LOS MEDIOS TECNICOS DE REGISTRO Y CONSERVACION DE LA HISTORIA CLINICA. Los
prestadores de servicios de salud deben permitir la identificacion del personal responsable de los datos consignados, mediante codigos, indicadores u otros

medios que reemplacen la firma y sello de las historias en medios fisicos, de forma que se establezca con exactitud quien realizo los registros, la hora y fecha
del registro.” ; : L
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