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FUNDACION HOSPITAL SAN JOSE DE BUGA

Nombres y LOPEZ ORTIZ JUAN CAMILO Convenio SENA - SERVICIO NACIONAL DE

Tipo de No. Identificación 1112157535 Edad 9 AÑOS Admisión 621910TI

INGRESO EGRESO

dd mm aa Hora Min Minmm aa Horadd

16 06 2022 06 28 16 06 2022 15 31

Servicio URGENCIAS Servicio PEDIATRIA URGENCIAS - ESTANCIA

Nombre acudiente LUZ ORTIZ Teléfono 3152782053

DIAGNÓSTICO CIE-10 DIAGNÓSTICO CIE-10

INFECCION VIRAL- NO ESPECIFICADA B349 FIEBRE- NO ESPECIFICADA R509

Condiciones generales de salida

VIVO X MUERTO
Antes de 48 horas de ingreso Después de 48 horas de ingreso

Causa ENFERMEDAD GENERAL Causa externa ORDEN MEDICA

Motivo de la consulta (percepción del usuario)
INGRESA PACIENTE EN COMPAÑÍA DE LA MADRE QUIEN REFIERE "A VENIDO CON UN CUADRO VIRAL, LE SUBE Y LE BAJA LA
TEMPERATURA, LE DUELE MUCHO LA GARGANTA"
ANEXO TALLA:156CM
SE REALIZAN MEDIOS FISICOS

PACIENTE MASCULINO DE 9 AÑOS, SIN ANTECEDENTES PATOLÓGICOS, QUIEN ES TRAÍDO POR LA MADRE POR CUADRO
CLÍNICO DE 2 DÍAS DE EVOLUCIÓN CONSISTENTE EN ALZAS TÉRMICAS CUANTIFICADAS, LA MAYOR DE 39° MANEJADA CON
ACETAMINOFEN A DOSIS SUBÓPTIMA DE 15 CC CADA 4 HORAS, ÚLTIMA DOSIS A LAS 3+00, ASOCIADO A ODINOFAGIA Y
DOLOR LUMBAR. NIEGA SÍNTOMAS URINARIOS, GASTROINTESTINALES Y RESPIRATORIOS.

MADRE REFIERE QUE HACE 2 SEMANAS PRESENTÓ CUADRO DE CARACTERÍSTICAS SIMILARES CON RESOLUCIÓN
COMPLETA Y ESPONTÁNEA A LA SEMANA, PERMANECIÓ 1 SEMANA AFEBRIL HASTA EL DÍA DE AYER.

Enfermedad actual

Antecedentes: patológicos, alérgicos, quirúrgicos, farmacológicos , ginecobstetricos, familiares

16/06/2022 PATOLOGICOS NIEGA

16/06/2022 ALERGICOS NIEGA

16/06/2022 FARMACOLOGICOS NIEGA

Hallazgos al examen físico relacionados con la patología de ingreso

NORMALEstados de Conciencia Glasgow 15 SaO2 (si aplica) 97

TA 100/60 FC 130 FR 21 T° 38.3 PESO 36 TALLA 156

Examen fisico por sistemas

X1. Cabeza X2. Ojos X3. Oidos X4. Nariz

X5. Boca X6. Garganta X7. Cuello X8. Torax

X9. Corazón X10. Pulmon X11. Abdomen X12. Pelvis

X13. Tacto Rectal X14. Genitourinario X
15. Extremidades
Sup

X
16. Extremidades
Inf

X17. Espalda X18. Piel X19. Endocrino X20. Sistema Nevioso

SISTEMAS N A NE SISTEMAS AN NE A NESISTEMAS N A NESISTEMAS N

F. RESPIRATORIA130100/60 15636TEMPERATURA PESO21P. ARTERIAL TALLAPULSO 38.3

P. CEFALICO P. TORAXICO E. GESTACIONALP. ABDOMINAL

ASPECTO GENERAL PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA.
C/C: MUCOSA ORAL HÚMEDA, ROSADA, OROFARINGE ERITEMATOSA SIN PRESENCIA DE PLACAS, CUELLO MÓVIL
SIN ADENOPATÍAS, OTOSCOPIA BILATERAL SIN ALTERACIONES
C/P: TÓRAX NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, REGULARES NO AUSCULTO SOPLOS, CAMPOS

EXAMEN FISICO
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PULMONARES BIEN VENTILADOS SIN SOBREAGREGADOS.
ABD: NO DISTENDIDO, PERISTALTISMO PRESENTE SIN ALTERACIÓN, BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA
PALPACIÓN, NO MASAS. NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL, PUÑO PERCUSIÓN NEGATIVA.
EXT: NORMOPERFUNDIDAS, MÓVILES.
PIEL: TURGENTE, SIN LESIONES
SNC: SIN DÉFICIT SENSORIOMOTOR, ACTIVO, NO FOCALIZADO.

HALLAZGOS

6. GARGANTA OROFARINGE ERITEMATOSA SIN PRESENCIA DE PLACAS

Informes de ayudas diagnósticas y terapéuticas (laboratorio, rayos x, ecografía, tac, endoscopia, resonancias y patología)
16/06/2022 11:07-RESULTADOS: LEUCOCITOSIS + NEUTROFILIA
LEUCOCITOS : 18.48
%NEUTRÓFILOS : 83.2
%LINFOCITOS : 10.1
HEMOGLOBINA : 13.8
HEMATOCRITO : 40.1
VOLUMEN CORPUSCULAR MEDIO (MCV) : 83.5
HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA (MCH) : 28.8
CONCENTRACIÓN MEDIA DE HEMOGLOBINA CORPUSCULAR (MCHC) : 34.4
RECUENTO DE PLAQUETAS (PLT) : 284
16/06/2022 03:16-RESULTADOS: NORMAL
COLOR : AMARILLO
ASPECTO : LIGERAMENTE TURBIO
DENSIDAD  : 1.010
PH : 5.5
PROTEINAS : NEGATIVO
GLUCOSA : NEGATIVO
NITRITOS : NEGATIVO
UROBILINOGENO : 0.2
LEUCOCITOS  : NEGATIVO
LEUCOCITOS  : ESCASOS
ACÚMULO DE LEUCOCITOS : NEGATIVO
16/06/2022 03:16-RESULTADOS: NORMAL
TIPO DE MUESTRA: : ORINA
MICROORGANISMOS : NO SE OBSERVAN

Medicamentos POS aplicados

B05CB01705 - CLORURO DE SODIO SOLUCION INYECTABLE  0.9 %/100 ML  --> Cantidad: 1

N02BB02701 - DIPIRONA SODICA SOLUCION INYECTABLE  1 G/2 ML  --> Cantidad: 1

Informe de complicaciones medicas y/o quirúrgicas
RESULTADOS: LEUCOCITOSIS + NEUTROFILIA
LEUCOCITOS : 18.48
%NEUTRÓFILOS : 83.2
%LINFOCITOS : 10.1
HEMOGLOBINA : 13.8
HEMATOCRITO : 40.1
VOLUMEN CORPUSCULAR MEDIO (MCV) : 83.5
HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA (MCH) : 28.8
CONCENTRACIÓN MEDIA DE HEMOGLOBINA CORPUSCULAR (MCHC) : 34.4
RECUENTO DE PLAQUETAS (PLT) : 284
RESULTADOS: NORMAL
COLOR : AMARILLO
ASPECTO : LIGERAMENTE TURBIO
DENSIDAD  : 1.010
PH : 5.5
PROTEINAS : NEGATIVO
GLUCOSA : NEGATIVO
NITRITOS : NEGATIVO
UROBILINOGENO : 0.2
LEUCOCITOS  : NEGATIVO
LEUCOCITOS  : ESCASOS
ACÚMULO DE LEUCOCITOS : NEGATIVO
RESULTADOS: NORMAL
TIPO DE MUESTRA: : ORINA
MICROORGANISMOS : NO SE OBSERVAN
PACIENTE CON CUADRO FEBRIL DE 2 DIAS DE EVOLUCION DURANTE SU ESTANCIA POSTERIOR A ADMINISTRACION DE
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DIPIRONA NO HA PRESENTADO FIEBRE EN EL MOMENTO TEM: 37.1°C
EN EL MOMENTO EN BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA,  AFEBRIL, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, NO LUCE
TÓXICO, HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, BUENA APARIENCIA GENERAL.
SE DA SALIDA CON ORDEN MÉDICA, CITA CONTROL POR CONSULTA EXTERNA EN IPS PRIMARIA EN 48 HRS.
SE DA EDUCACIÓN MÉDICA, RECOMENDACIONES GENERALES, SIGNOS DE ALARMA. SE REFUERZA SOBRE DERECHOS Y
DEBERES DE PACIENTE.
SE ENTREGA ORDEN PARA CONTROL DE HEMOGRAMA EN 48 HORAS SI PERSISTE FEBRIL

Recomendaciones y plan de manejo ambulatorio (consultas, exámenes, apoyos terapéuticos e incapacidad)
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL- OBSERVACION: CONTROL POR PRIMER NIVEL DE
ATENCION EN 48 HORAS

ACETAMINOFEN TABLETA O CAPSULA  500 MG- CANTIDAD:15- DOSIS:DAR 1 TABLETA VIA ORAL CADA 4 O 6 HORAS SI
HAY FIEBRE  VIA DE ADMINISTRACION: ORAL- OBSERVACION:

RECONSULTAR SI:
- LO NOTA MUY DECAÍDO O MUY IRRITABLE
- FIEBRE QUE PERSISTE POR MAS DE 72 HORAS O NO MEJORA CON ACETAMINOFEN.
- DIFICULTAD RESPIRATORIA.
- SE LE HUNDE EL PECHO AL RESPIRAR.
- COLORACIÓN AZUL O MORADA DE BOCA, MANOS O PIES.
- VOMITA EN REPETIDAS OCASIONES.
- DIARREA MÁS DE 10 VECES EN EL DÍA EN ABUNDANTE CANTIDAD CON PINTAS DE SANGRE
- RESPIRACIÓN RÁPIDA.
- NO OBSERVA MEJORIA A PESAR DE UTILIZAR CORRECTAMENTE LOS MEDICAMENTOS.
- NO RECIBE O TOLERA NINGÚN ALIMENTO.
- CONVULSIÓN

RECOMENDACIONES: MANTENGA UNA BUENA HIDRATACIÓN, MANTENGA UN BUEN ASEO NASAL, SUMINISTRE LA
MEDICACIÓN ORDENADA, NO AUTOMEDIQUE, ASISTA A LA CITA DE CONTROL. MANTENGA ESQUEMA DE VACUNACIÒN AL
DIA, EVITE QUE FUMEN CERCA A SU HIJO.

Nombre del Médico que elabora la epicrisis

LENIS LOZANO XIOMARA ASTRID

Número de registro 1140419530

Especialidad MEDICINA GENERAL

Firma y sello


