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FICHA DE IDENTIFICACION

Nombre: Adan Lépez Morales Fecha: 10/09/2020
Edad: 65 afios Estado civil: Casado
Sexo: Masculino Ocupacién: Agricultor.
Domicilio: Municipio de Socoltenango. Religidn: Catdlico.

Persona responsable: Maria Leticia Cancino Sosa

ANTECEDENTES HEREDOFAMILIARES

El paciente refiere abuelos finados (se desconoce la causa), papd finado por cancer, madre
hipertensa de 5 afos de evolucion con mal apego al tratamiento, hermanos sin enfermedad
aparente.

ANTECEDENTES PERSONALES PATOLOGICOS

Paciente quien hace mencién que es fumador activo desde hace 6 afos, de igual forma menciona
haber tenido una cirugia Lape, no refiere enfermedades cronicodegenerativas, cardiopatias,
traumatismos, no transfusiones sanguineas, alergias preguntadas y negadas, sin ningln otro dato
de relevancia.

ANTECEDENTES PERSONALES NO PATOLOGICOS

Habita casa propia, material poco duradero, piso de cemento, techo de lamina, dos cuartos, habitan
3 personas, refiere cocinar con combustible de gas, cuenta con todos los servicios basicos (agua, luz
y drenaje), menciona tener buenos habitos alimenticios (3 comidas al dia, alimentacién variada),
bafio diario con cambios de ropa, refiere tener aves de corral (gallinas y guajolotes), cuenta con
servicio de recoleccion de basura y cuenta con servicio de salud poco cercano a su domicilio.

PADECIMIENTO ACTUAL

Inicia padecimiento actual hace 3 dias presentando dolor abdominal intenso en cuadrante inferior
izquierdo, fiebre, nduseas y un cambio marcado en sus habitos alimenticios, no refiere terapéutica
implementada por el cual acude a este nosocomio el dia de hoy.



INTERROGATORIO POR APARATOS Y SISTEMAS
- SINTOMAS GENERALES:

Refiere pérdida del apetito, astenia, adinamia y malestar general.
- SISTEMA NERVIOSO Y PSIQUIATRICO:

Niega movimientos involuntarios, paralisis, dislexia, disartria, alucinaciones, parestesias, paresias o
pérdida del estado de alerta.

- APARATO CARDIORRESPIRATORIO:
Sin presencia de tos, sin esputo ni expectoraciones, sin edema, con buena entrada y salida de aire.
- APARATO DIGESTIVO:

Menciona tener dentadura postiza, sin problemas de masticacién ni deglucién, refiere nauseas, no
vomitos, no diarrea, hace mencidon que el color de sus heces son negras y tiene distencion
abdominal.

- APARATO URINARIO:

Refiere no presentar cambios en el color de la orina, no polaquiuria, nicturia, tenesmo vesical,
poliuria, hematuria.

EXPLORACION FISICA
- SIGNOS VITALES:

FC:72 FR:16 T/A:110/60 T°:36.5°C Peso:68kg Talla:1.63 IMC:25.5
- ASPECTO GENERAL:

Masculino con edad aparente a la cronolégica, con fascias de dolor, constitucion endomorfa, estado
nutricional no valorable, marcha no valorable, estrato socioecondmico bajo.

- CABEZA:

Craneo normocéfalo, de bordes regulares, pupilas mioticas, puntiformes, con buena implantacion
de cuero cabelludo, cejas pobladas, sin alteracion en la temperatura.

- CUELLO:

Cuello cilindrico, con traque central mavil, sin alteraciones en la temperatura, sin presencia de
adenomegalias y sin cambios en la coloracidn.



- TORAX:

Térax simétrico, con movimientos simétricos, movimientos de amplexion, murmullo vesicular
audible, precordio ritmico, de buen tono y frecuencia.

- SISTEMA VASCULAR:

Extremidades distales, sin cambios en la coloracién, ni en la temperatura, no se observan
tortuosidades, ni aranas vasculares.

- SISTEMA MUSCULOESQUELETICO:

Fuerza de Daniels 3, extremidades sin presencia de edema, sin cambios en la coloracion.
- SISTEMA HEMOLINFATICO:

No se observan cambios en la coloracién, sin petequias, hematomas ni adenomegalias.
- ABDOMEN:

Abdomen distendido, a la palpacién sonido mate.
- GENITALES:

No valorable.

RESULTADOS PREVIOS Y ACTUALES DE ESTUDIOS DE LABORATORIO Y GABINETE

- BH = Leucocitosis.
- QS (6) = Dentro de los valores normales.

DIAGOSTICO O PROBLEMAS CLINICOS

- Diverticulitis.

PRONOSTICO

- Bueno para la salud.

INDICACION TERAPEUTICA

Reposo en cama, dieta absoluta, hidratacion intravenosa, analgésicos y antibidticos intravenosos.




