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'ENFW'DAQ ACTUSL: PACIENTE CON ANTECE’DFNTE DE UROLITIASIS A REPETIION, ADEMAS CON CATETER URETERAL CALCIFICADO, LLEVADOA URE‘I’EROLWGTO OtﬂlAvo A
ENDOSCOPICA DERECHA EN MULTIPLES TIEMPOS QUIRUGICOS 4 RETIRO DE CATETER JJ EL 26/07/2024, EL 30/08/2024 ¥ EL 05/09/24, HOY ASILTE A CONTROL EVOL
ESTA EN SEGUIMIENTO POR NEFROLOGIA. APORTA UROCULTIVO DEL 20/09/2024; AISLAMIENTO PARA I¢. PREUMONIAE > 100,000 UFC POTENCIAL PRODUCTOR DE
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[ 79430 - TOMOGRATEA COMPUTADA LE VA% URINARIAS LROTC,
Fecka anvice 2024 -08-14 08:52:19 Facha reslifadn: 2024-09-1016117:20
Anslisls: Transeripaidn Prestador Kesultat: SE ANEXA RISTORIA CLINICA , VALIDACION DE DERECHOS Y RESULTADO DE ESTUDIS

AKALISIS CLINICG ¥ PLAN A SEGUIR: PACIENTE EN POF DE URETEROLITOTOMIA ENDOSCOPICA + RETIRO DE CATETER JJ CALCIFICADO, AHORA ASISTIENDO A CONTROL CON
ESPECIALIDAD POSTEHIOR A HOSPITALIZACION, AHORA CON HILOS DE CATETER VISIBLES POR MEATRO URETRAL POR LO QUE SE REALIZA RETIRO EN SALA DE PROGEDIMIENTO
EL DiA DE HOY, PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES. A-OR4 CON AISLAMIENTO EN URQCULTIVO DE MICROORGANISMO 2C MPLEJD, ALTA SOSPECHA DE MULTIRESISTENCIA
ANTIBIOTICA, REQUIERE DE VALORACION ESPECIALIZADA POR INFECTOLOGIA DE FORMA PRIORITARIA. SE DECIDE INICIAR MANESO CON ERTAPENEM 1 GR CADA 24 HORAS X 10
DIAS, APLICAR BAJO MODALIDAD DE HOSPITALIZACION EH CASA. SE SOLICITA URQTAC DE CONTROL.
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