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Patologia biliar

Diagnostico

Dolor abdominal en hipocondrio derecho

EF interrogatorio sugestivo de
colelitiasis o colecistits

USG abdominal

Hallazgos sujestivos a

QS, BH, proteina c reactiva, pruebas
de funcion renal, PFH, enzimas
pancreaticas, gasometria arterial.

Clasificar gravedad
|

Tratamiento
1

|
Grado 1

AINE “s, antibiotico via
oral, colecistectomia
laparoscopia temprana
(1-4 dias)

[ |
Grado 1 Grado 2

Leve. sin datos de disfuncion
organica, leve inflamacion de
vesicula

Moderada, duracion=72hrs,
elevacion de leucocitos y
proteina c reactiva, inflamacién
de vesicula grave, masa palpable
en cuadrante superior derecho.
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Grado 3

Grave, falla de uno o mas
érganos, corroborado por
pruebas de laboratorio,
deterioro evidente del estado
general, mas lo encontrado en
grado previo.
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Grado2

Inflamacidn local severa

AINE s, antibiotico
intravenoso, drenaje
percutaneo o qx de
vesicula contoma de
cultivo biliar o
hemocultivo.

Colecistectomia temprana

Egreso hospitalario con inflamacion de

cita a la consulta ) S, vesicula.
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Grado 3

Control inmediato y
especifico a la falla
organica que este
presente, manejo de la
inflamacion local,
antibiético intravenoso,
drenaje percutdneo o gx
de vesicula con toma de
cultivo biliar o
hemocultivo.

Control de la falla
organicaydela




