ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

CIRUGIA DE COLUMNA MINIMAMENTE INVASIVA
Consejo Mexicano de Ortopedia y Traumatologia

Asociacién Mexicana de Cirujanos de Columna A.C.

( HoloSpine Dr. Sinuhé R. Pérez Nazar

CM.O.T. 1/0463/22 C. Esp. 10747323 C.P. 4799564

28 de enero, 2026.

Paciente: Carolina Govea Vargas
Fem 48 afios

ORDEN DE INGRESO A URGENCIAS

* Presentarse en admision de URGENCIAS, Hospital Angeles Clinica
Londres el dia JUEVES 29 DE ENERO 2026 a las 09:00 am.

* Diagnostico: LUMBOCIATALGIA AGUDA POSTRAUMATICA A DESCARTAR
LESION OSEA, OSWESTRY 64%

* Realizar a su ingreso: Radiografias AP, lateral y dinamicas de columna
lumbar, Resonancia magnética simple de columna lumbar y tomografia
simple de columna lumbar, y estudios eléctricos de miembros pélvicos.

* Canalizar con solucién Hartmann 1000 cc para 24hs.
* Manejo analgesico: Dexametasona 1 ampolleta IM cada 24 hs.
* ALERGICA A PENICILINAS, AINES, PARACETAMOL, CIPROFLOXACINO.

Ate ente

Di Sinuhe Pérez Nazar
Cirugia de umna Minima € Invasiva
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Paciente: Angélica Alfaro Flores
Fem 37 afios

ALERGIAS: PARACETAMOL, AINE’s, CIPROFLOXACINO, PENICILINAS.

29/01/26
10:00 hs

Indicaciones Medicas

Dieta normal

Canalizar con solucion Hartmann 1000mL para 24 hs.
SVTy CGE

Medicamentos:

Pob=

1. Pantoprazol 40 mg IV cada 24 hs
2. Dexametasona 1 ampolleta 8mg IM cada 24 horas.

5. Realizar los siguientes estudios:

1. Resonancia magnética simple de columna lumbar.

2. Tomografia simple de columna lumbar.

3. Rx AP lateral y dinamicas de columna lumbar.

4. Solicitar interconsulta a la Dra Irma Zavala (55 1449 8006) para
estudios de neurofisiologia de miembros pélvicos:

- Electromiografia
- Velocidades de conduccion nerviosa

6. Reposo en cama decubito dorsal y posicion semifowler con cabecera maximo
45°

7. Cambio de posicion y pasar a reposet segun tolerancia del paciente.

8. Reportar eventualidades

Dr. Sinuhé Pérez Nazar
Cirugia de &olumna Minima Invastva
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