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Salvatierra, Nancy Elizabeth Documento; 14415567 Edad: 65 HC: 123802
Fecha Ingreso: 08/08/2026 Fecha Egreso:

Habitacién / Cama: UTI/Cama 23

ico de Ingreso: insuficiencia respiratoria

Fecha Profesional Descripcion Firma
08/08/2026 Alexis Alberto SOLICITUD DE DERIVACION
23:52 Velasquez Ustariz
Matricula Provincial: [Paciente: Salvatierra, Nancy Elizabeth
120622 Guardia  [DNI: 14.415.567
Adultos Edad: 65 afios

Paciente femenina de 65 afios con antecedentes de
HTA, DBT insulinorrequirente, 1AM previo con
enfermedad de tres vasos y CRM en 2025,
actualmente internada en UTI por insuficiencia
respiratoria aguda hipoxémica secundaria a
insuficiencia cardiaca descompensada y SCASEST.

Diagnésticos

* 1. SCASEST Killip-Kimball 1.

2. Insuficiencia cardiaca descompensada.
3. Insuficiencia respiratoria aguda
hipoxémica.

( cl‘uq“e: * 4. Neumonia bilateral
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* SV:TA 145/85 mmHg - FC 88 Ipm - FR 24
rpm - SatO? 94 % concn a 3lts - T° 36,5
°C.

* Neurolégico: Vigil, lucida, orientada en
tiempo, espacio y persona. Glasgow 15/15,

* Cardiovascular: Hemodindmicamente
compensada. R1-R2 ritmicos,
normofonéticos, sin soplos. Sin angor al
momento de la evaluacidn,

* Respiratorio: Taquipneica, requiere
oxigenoterapia con mascara Venturi al 50%.
Hipoventilacion bibasal con crepitantes
humedos bilaterales y disminucién del
murmullo vesicular en ambas bases
compatible con derrame pleural.

* Abdomen: Blando, depresible, indoloro, RHA
presentes.

* Extremidades: Edema en miembros
inferiores, pulsos periféricos palpables.

* Laboratorio Hb 11,9 g/dl - Hto 38% - GB
12.400/mm? - Plaquetas 228.000/mm? -
Troponina | ultrasensible 358 pg/ml - CPK
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218 U/L - EAB: pH 7,40/ PCO? 36,3 mmHg / |

pO? 61,7 mmHg / HCO?
91,4%.

22,7 mEq/L / Sat0?

Estudios complementarios

08/08/2026: TAC de térax: derrame pleural
bilateral, infiltrados en vidrio esmerilado y signos
de congestién pulmonar.

08/08/2026: ECG compatible con SCASEST

anteroseptal.

08/08/2026: Curv. Ziméti itiv. n
uf ensible /ml.

Comentario

Paciente que evoluciona con curva enzimatica
positiva, compatible con SCASEST Killip-Kimball I,
manteniéndose hemodinamicamente compensada,
sin requerimiento de drogas vasoactivas y sin dolor
precordial al momento de la reevaluacion. Persiste
insuficiencia respiratoria hipoxémica con
requerimiento de oxigenoterapia mediante cn a 3 Iits,
en contexto de insuficiencia cardiaca
descompensada con congestion pulmonar y derrame
pleural bilateral.

Se solicita derivacion urgente a centro de mayor
complejidad con disponibilidad de Unidad Coronaria
para realizacién de cinecoronariografia con eventual
angioplastia transluminal coronaria (ATC) al vaso
culpable, continuando mientras tanto con tratamiento
antiisquémico, antiagregacién plaquetaria, estatina
de alta potencia, manejo de Ia insuficiencia cardiaca,
monitoreo hemodinamico Yy respiratorio estricto.
Paciente con elevado riesgo de complicaciones
cardiovasculares a corto plazo.

08/08/2026

12:21

Alexis Alberto
Velasquez Ustariz

Matricula Provincial:

120622 Guardia
Adultos

HB 11.9 HTO 38 GB 12.400 (N89% Cay 3% L 5% M
3%) PLQ 228.000 GR 4.600.000 VCM 82.6 HCM
25.8 CHCM 31.3 RDW 16.7 GLU 253 UREA 53
CREA 1.04 Na 135K 3.3 TROP | us 6.47 CPK 153
EAB: pH 7.29 pC02 45.3 p0O2 52.3 HCO3 21.3
TCO2 22.7 EB -5.1 SatO2 82%. ORINA: LEU
4-6/cpo PIO 1-2/cpo HEM (-) MICROORG

abundantes.
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MARCOS PAZ | Hospital Municipal

SA'_UD Dr. Héctor I Agm!lo ELECTROCARDIOGRAMA
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ABORATORIO CENTRAL - Hospital H

mmp:

it unicipin de Marcos Paz

Nro de Orden: 6303

ECTORJ. D’ AGNILLO

Pacignte: SALVATIERRA NANCY
DNI: 14.415.567
Fechq de Extraccion: 08/08/2026 20:57
Soliciiante
Estudiq TROPONINA | ULTRASENSIBLE Método: QUIMIOLUMINISCENCIA-MAG
LUMI X3
hs-cTnl 358 pg/mL
Valores dp referencia(percentil 99): pg/mL
Mujeres: Menor de 5.9
Hombresy Menor de 9.8
Valores d¢ corte correspondientes al percentil 99. Para el diagnostico de injuria miocardica o 1AM, se requiere interpretar este valor juanto a la
clinica, e{ ECG vy evaluar la Cinetica de ascenso/descenso €n muestras seriadas (algoritmos de 1h o 2h).
Estudio| ESTADO AcIpo BASE (EAB) Método: ELECTRODOS SELECTIVOS
(ABL 330)
PH 7.40
Valores Ndrmales: 7.35 a 7.45
pCO2 36.3
Valores Ndrmales: 35 a 45 mmHg,
p0o2 61.7
Valores Nofmales: 80 a 100 mmHg.
Bicarbonatp (HCO3) 22,7 mEq/L
Valores Nofmales: 22 a 26 mEq/L
Bicarbonatp Total (TCO2) 23.8 mEq/L.
Valores Nofmales; 24 a 30. mEq/L.
Exeso de Bjses (EB) -1.2 mEq/L.
Valores Nogmales: -2.0 a +2.0 mEq/L.
Saturacion He Oxigeno (Sat02) 91.4 %
Valores Normales: >95 %
Valor normdl: 8 a 12 mmol/L
Estudio CPK TOTAL Método: AUTOANALIZADOR-BIOELAB
480
Creatin Fosfhquinasa Total. 218 un
Valor norm{; u
Hombres: hasta 195
Mujeres: Hadta 170
2026 - Afio de ios Derochos Humanos por la Memorly, in Verdad y ia Justicta.
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o 199199067 - SALVATIERRA NANCY
Mg | 0BG &

Solicitante

Nro de Orden: 6303 Entrega: 08/08/2026

Extraccién: 08/08/2026

DR. JORGE LUIS CHIZZOLIN!
Licenciado en Andlisis Clinicos
lefe Laboratorio Centra!
Matricufa C.P.Q BS. AS

Nro: 10.842
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