municipio de

Paciente:

[ HOJA DE EVOLUCION

Marcos Pa=z=

Bravo, Brian Ezequiel

Fecha Ingreso: 21/10/2026
1ShockRoom / Cama 5

Diagndstico de Ingreso: EDEMA GENERALIZADO
Diagnéstico de Egreso: k :

Habitacion / Cama:

Documento: 46280165

| Edgd: 21
Fecha Egreso: ~

HC: 231256

Matricula Nacional:
181494 Guardia
Adultos

CON CUADRO DE 3 SEMANAS APROX,
CARCTERIZADO POR EDEMAS QUE INICIO EN
PIE DERECHO Y FUE EN ASCENSO EN LAS
ULTIMAS SEMANS, LLEGANDO A REGION
GENITAL Y ABDOMINAL

AP CARDIACO RUIDOS RITMICOS REGULARES
NORMOFONETICOS

AP PULMOANR DISMUCION DE LA ENTRADA DE
AIRE EN BASES , CREPITANTES A PREDOMINIO
DERECHO

ABDOMEN BLANDO , NO DOLOROSO RHA+
EXTREMIDADES EDEMA GODET ++++

DR CASTRO INDICA INTERNCACION PARA
REALIZAR ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS Y
VALORAR DERIVACION EN CASO LO AMERITE

SOLICITO RX, EKG, LABORATORIO
COMPLETO

INFORME DE LA PANTAC

20-10-26

Fecha Profesional Descripcion Firma
21/10/2026 Orlando Urquizu (laboratorio reporta : HTO:54,1 HB:17.6 GB:10700
22:14 Matricula Nacional: |PLQ:401000 GLU:90 UREA:63 CREA:1,34
150297, Matricula |NA:131 K:4,2 CL.100 CA:1,15 PROT
Provincial: 336918 [TOTALES.4,8 ALBUMINA:2,01 LDH:481
Guardia Adultos |PROTEINURIA: ++++
EAB: 7,39/48,3/28,6/30,8/3,7/25,9 (Venosa)
SE INTERPRETA EL CUADRO COMO
IDIAGNOSTICO.- SINDROME NEFROTICO .
L/
- SE SOLICITA DRIVACION A CENTRO DE
MAYOR COMPLEJIDAD PARA CONTINUAR
ESTUDIOS Y TRATAMIENTO.
- AMBULANCIA COMUN CON MEDICO
21/10/2026 Laura Alejandra |PACIENTE MASCULINO DE 21 ANOS DE EDAD
15:47 Soliz SIN ANTECEDENTES PATOLOGICOS ACUDE
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Impreso por: Amarilla Servin, Yanina - Ced Prof

21/10/2026 22:19:50 1/2



INFORME DEL TORAX

Artefactos por movimientos.

Mediastino centrado. Traquea libre. Silueta cardiaca
de diametro conservado.

No se observa derrame pericardico.

Leve derrame pleural bilateral.

No se visualizan adenomegalias mediastinales ni
axilares.

Tenues infiltrados en vidrio esmerilado parcheadnos
a predominio derecho.

Incipiente imagen consolidativa en el segmento
posterior del LID.

Edema del TCS.

INFORME DEL ABDOMEN Y PELVIS

Artefactos por movimientos.

Calibre de grandes vasos conservado.

Ascitis.

Higado, bazo, pancreas y glandulas suprarrenales
sin imagenes nodulares focales. Via biliar no
dilatada.

Rifiones de forma, tamafio y morfologia conservada.
Sin signos de litiasis ni uronefrosis.

No se valoro uroexcrecion.

No se observan signos de obstruccién de asas
intestinales.

No se observan adenomegalias retroperitoneales ni
pelvianas.

\Vejiga de contenido homogéneo sin imagenes
luminales en su interior.

Fosas isquio-rectales libres.

Edema del TCS.

De manera incidental se visualiza hidrocele y edema
del TCS de la raiz de los miembros.

Impreso por: Amarilla Servin, Yanina - Ced Prof  21/10/2026 22:19:50 2/2
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Paciente: 46280165 - BRAVO BRAIAN EZEQUIEL

Solicitante
Nro de Orden: 13270

Entrega: 21/10/2026  Extraccion: 21/10/2026

Valores Normales: 32.0 a 36.0 g/dl.
R.D.W. ’
%

Valores Normales: 11.0 a 16.0

Estudio: PROTEINA TOTALES.

Resultado : 4.80
Valor de Referencia : 6.10 - 7,20
Estudio: ALBUMINA Método: AUTOANALIZADOR-BIOELAB
480
Albumina Plasmatica. 2.01 g/dL.
Valores de referencia: 3.5 a 5.0 g/dL.
Estudio: ESTADO ACIDO BASE (EAB) Método: ELECTRODOS SELECTIVOS
(ABL 330)
pH 7.39
Valores Normales: 7.35 a 7.45
pCOo2 48.3
Valores Normales: 35 a 45 mmHg.
p02 28.6
Valores Normales: 80 a 100 mmHg.
Bicarbonato (HCO3) 29.3 mEg/l
Valores Normales: 22 a 26 mEq/L
Bicarbonato Total (TCO2) 30.8 mEgq/L.
Valores Normales: 24 a 30. mEq/L.
Exeso de Bases (EB) 3.7 mEq/L.
Valores Normales: -2.0 a +2.0 mEq/L.
Saturacion de Oxigeno (Sat02) 25.9 %
Valores Normales: >95 %
ANION GAP: - mmo/L.
Valor normal: 8 a 12 mmol/L
Estudio: L.D.H. Método: AUTOANALIZADOR-BIOELAB
480
LACTATO DESHIDROGENASA 481 u/t
Valor Normal: 230 a 460 u/L
Estudio: IONOGRAMA PLASMATICO Método: lon Selectivo (Biossays 240)
SODIO 131.9 mmol/L.
Valor normal: 135 - 145 mmol/L.
POTASIO 4.20 mmol/L.
Valor normal: 3.5 - 5.0 mmol/L
CLORO: 100.7 mmol/L.
Valores de Referencia: 98 a 106 mmol/L.
CALCIO IONICO 1.15 mmol/L
Valores de referencia: 1.13 a 1.35 mmol/L.
Estudio: GLUCOSA. Método: AUTOANALIZADOR- BIOLAB
480
Glucemia. 90 mg/dl
2026 - Afo de los Derechos Humanos por la Memoria, Ia Verdad y la Justicla.
A S0 sfios de la Gtima Dictadurs civico militar
- * - % Aristébulo del Valle 1946 - 0220 4771015 - info@marcospaz.gov.ar
Nro de STOBHINSE o 2




Nro de Orden: 13270

LABORATORIO CENTRAL - Hospital HECTOR J. D’ AGNILLO

mmp | 0@

municipio de Marcos Paz WWAWLITIINCOS DAz, GOV.a

Paciente: BRAVO BRAIAN EZEQUIEL

DNI: 46.280.165
Fecha de Extraccién: 21/10/2026 14:38

Solicitante

Estudio: HEMOGRAMA. Método: AUTOMATIZADO-DYMIND
DH76

Globulos Rojos 6.190.000 mm3

Valores Normales: mm3
Hombres: 4.50 a 5.90 millones/mm3

Mujeres: 4.00 a 5.20 millones/mm3
Hemoglobina 17,6 gr/dl.

Valores normales: g/dl.
Hombres: 13.5 a 17.5

Hematocrito 54,1

Valores Normales:
Hombres: 41 a 53
Mujeres: 36 a 46

Globulos Blancos 10.700 mm3
Valores Normales: 4.500 a 11.000 mm3
Recuento de Plaquetas 401.000 mm3
Valores Normales: 150.000 a 400.000 mm/3
FORMULA LEUCOCITARIA

Neutrofilos en cayado

Valores Normales: 0 a 2

Neutrofilos Segmentados 66,0
Valores Normales: 40 a 70

Eosinofilos 6,0
Valores Normales: 1 a 5

Basofilos

Valores Normales: 0 a 1

Linfocitos 28,0
Valores Normales: 20 a 40.

Monocitos

&&&&&&&N&&&&

Valores Normales: 2 a 10.
INDICES HEMATIMETRICOS
Volumen Corpuscular Medio 87,5 fl.
Valores Normales: 80.0 a 100.0 fL.
Hemoglobina Corpuscular Media 28,4 per.
Valores Normales: 27.0 a 34.0 Pg.

Concentracion de Hb. Corpuscular Media
2026 - Afio do los Derechos Humanos por la Memoria, Ia Verdad y la Justicla.

A 50 afios de la Gltima Dictadura civico militsr
L, E13EE
- I
Nro de 0 =]

32,5 gr/dl.

Aristobulo del Valle 1948 - 0220 LTIV - info@marcospaz.gov.ar
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Paciente: 46280165 - BRAVO BRAIAN EZEQUIEL

Solicitante
Nro de Orden: 13270

Entrega: 21/10/2026  Extraccién: 21/10/2026

Valor Normal: 70 a 99

mg/dl

Estudio: UREA

Método: AUTOANALIZADOR-BIOELAB

480

Uremia. 63 mg/dl

Valor Normal : 15 - 50 mg/dl

Estudio: CREATININA Método: AUTOANALIZADOR-BIOELAB
480

Creatininemia. 1.34 mg/dl

Valor Normal Adultos: 0.60 a 1.30 mg/dl.

Nifos y Adolestentes: 0.40 a 1.00

Estudio: SEDIMENTO DE ORINA

Método: MICROOSCOPICO

CELULAS EPITELIALES
LEUCOCITOS
PIOCITOS

HEMATIES

MUCUS
MICROORGANISMOS.
CRISTALES
OBSERVACIONES.

Regular Cantidad

6 a 8 Por campo.
0A 1 POR CAMPO

No se obs,

No se obs.

Regular Cantidad
Amorfos Abundantes

Estudio: PROTEINURIA AL AZAR

Método: ROJO DE PIROGALOL

Proteinuria en muestra aislada
Valores de referencia: Hasta 15

Contiene ++++

DR. JORGE LUIS CHIZZOLINI
Licenciado en Andlisis Clinicos
lefe Laboratorio Central
Matricula C.P.Q BS. AS
Nro: 10.842 ¢

mg/dL
mg/dL

2026 - Afio de los Derechos Humonos por la Memoria, la Verdad vy la Justicla.
A 50 afioes de s Gltima Dictadurs civico militsr

- I .- . Aristobulo del Valle 1946 - 0220 4771015 - info@marco
Nro de MO =]
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Informe de estudio

Datos del paciente

Paciente: Bravo, Brian Ezequiel
Documento: 46280165

Edad: 21

Sexo: M

Domicilio: Esmeralda 150, Marcos Paz

Seguro: Sin Afiliacion Plan: S/C

Nro. Beneficiario: 0
Fecha de informe: 21/10/2026 13:19:01

Observacion

Estudio Realizado: TAC Tx-Ab-P

INFORME

Se exploré el térax, abdomen y pelvis con cortes axiales de 4 mm de espesor en equipo helicoidal UNITED
IMAGINIG de 40 canales.

20-10-26

INFORME DEL TORAX

Artefactos por movimientos.

Mediastino centrado. Traquea libre. Silueta cardiaca de diametro conservado.
No se observa derrame pericardico.

Leve derrame pleural bilateral.

No se visualizan adenomegalias mediastinales ni axilares.

Tenues infiltrados en vidrio esmerilado parcheadnos a predominio derecho.
Incipiente imagen consolidativa en el segmento posterior del LID.

Edema del TCS.

INFORME DEL ABDOMEN Y PELVIS
Artefactos por movimientos.

Calibre de grandes vasos conservado.
Ascitis.

Higado, bazo, pancreas y glandulas Suprarrenales sin imagenes nodulares focales. Via biliar no dilatada.
Rifiones de forma, tamafio y morfologia conservada. Sin signos de litiasis ni uronefrosis.

No se valoro uroexcrecion.

No se observan signos de obstruccién de asas intestinales.

No se observan adenomegalias retroperitoneales ni pelvianas.

Vejiga de contenido homogéneo sin iméagenes luminales en su interior.

Fosas isquio-rectales libres.

Edema del TCS.

De manera incidental se visualiza hidrocele y edema del TCS de la raiz de los miembros.

Saluda Atte.

Dra. CUEVAS ANDREA S.
Especialista en diagnéstico por imagenes

Fecha de Impresion: 21/10/2026 22:42:45 Impreso por: Amarilla Servin, Yanina
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