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INTRODUCCION

Con este trabajo no pretendo demostrar que un computador
pueda sustituir a un médico en la elaboracion de diagnéstico
diferencial, sino simplemente es una idea de como adaptar una
maquina que procesa datos en cuestion de segundos, que por su
nimero tan grande es muy dificil que una persona los pueda tener
presentes en un momento dado.

Por la rapidez con que un computador puede relacionar entre
s1 un namero bastante grande de datos, considero que la mejor
adaptacion que se le puede dar es en pacientes gue consultan la
emergencia de un hospital y requieren decisiones rapidas, pues la
vida peligra cada minuto que se tarde el médico en decidir Ia
conducta adecuada.

El diagnéstico diferencial en enfermedades de abdomen agudo,
considero qgue es un problema bastante grande para los médicos de
las distintas emergencias, puesto que no son enfermedades crénicas
que den tiempo a razonar por mucho tiempo, efectuar eximenes
de laboratorio muy largos, efectuar consultas a especialistas y otros
procedimientos que se puedan hacer conun paciente cronico, por lo
tanto cualquier método que ayude a llegar al diagnostico definitivo
es sumanente valioso. En este trabajo no se trata de sustituir los
examenes de laboratorio, sino solamente orientar al meédico de
cuales serian los exdmenes mas adecuados para hacer diagnostico.

El programa que se elaboré en esta ocasibn es sumamente
sencillo y solo se pretende que llegue a dar un diagnéstico
diferencial mds o menos aceptable en un niimero reducido de
enfermedades, por lo que se omitieron algunas en el estudio tales
como traumatismos y heridas por arma blanca o arma de fuego;
ademas estos traumatismos de abdomen no constituyen mucho
problema en cuestion diagnoéstica pues ya se conoce la causa del
abdomen agudo.

Uno de los objetivos del trabajo es que la miquina, por medio
de los valores asignados a los distintos sintomas, hallazgos de
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examen fisico, exAmenes de laboratorio y examenes de rayos X.
seleccione el diagnostico del paciente y lo incluya en las 3 primeras
posibilidades; este trabajo no esta elaborado para que el
computador de el diagnéstico definitivo, pues para eso se
necesitaria un trabajo mas cuidadoso y complicado.

En la seleccion de los pacientes que fueron sometidos al
estudio se presentaron diversos problemas tales como: Historia
clinica y examen fisico mal efectuados, examenes de laboratorio y
rayos X. incompletos, pérdida de documentacién, etc. por lo cual
solo fue posible incluir 20 pacientes en el estudio.

La parte de la documentacion del registro de cada paciente
que se empleo en el trabajo fue: 1) Historia clinica y examen
fisico efectuados cuando €l pacienie consultdo la emergencia del
hospital, 2) Exdamenes de laboratorio efecutados en el momento en que
o paciente, se encontraba en la emergencia o en observacion, 3) Rayos X
efectuados de emergencia; la otra parte de la papeleria como
examenes posteriores, evoluciones, evaluaciones de especialistas
posteriores al momento de la emergencia no fueron incluidos.

Entre los sintomas, hallazgos de examen fisico, examenes de
laboratorio v examenes de rayos X. que fueron introducidos en la
memoria del computador para que -efectuara seleccion de
diagnodsticos, se omitieron algunos por no considerarlos necesarios
para gue la maquina elabore el diagnostico o por no ser posible
programarlos,

En la elaboracion de los cuadros clinicos de las distintas
enfermedades, en la parte correspondiente a sintomas, se
incluyeron datos generales y antecedentes por la facilidad en la
programacion de los datos.

JUSTIFICACION

Considero que el uso de computadores electrénicos en nuestro
medio se ha limitado a trabajos comerciales, tanto por el tiempo
que le economizan a una empresa como por el persopal que
disminuye considerablemente con este tipo de maquinas.

Los motivos que me impulsaron a elaborar este trabajo son:
no §olamente que no existe ningin estudio similar en nuesiro
medio, sino el conocimiento anterior de que estas maguinas, si
pueden economizar tiempo en problemas comerciales, muy bien se
pueden emplear para economizar tiempo en problemas médicos.
Como los pacientes que llegan a la emergencia de un hospital con
enfeymedades de abdomen agudo necesitan decisiones rapidas
cons:c}ero que es necesario hacer una adaptacion de computadore;
elecironicos a problemas médicos, ya (ue existen Imaquinas en
Guatemala que tienen una capacidad de resolucién bastante grande
pero por su falta de conocimiento fanto del ambiente médicc;

como del personal quelabora con computadaresno se han hecho tales
adaptaciones.




HIPOTESIS

Un computador electronico LB.M. Sistema 360, puede dar el
diagnostico de un paciente que padece de abdomen agudo
entre las 3 primeras posibilidades.

Un computador LB.M. Sistema 360, puede ser programado
para hacer diagnostico diferencial en problemas médicos.




OBJETIVOS

Demostrar que un computador electronico puede hacer
diagnostico diferencial, seleccionando el diagnostico definitivo
en las 3 primeras enfermedades del reporte final.

Demostrar que el uso de computadores electronicos puede ser
beneficioso en el ejercicio de la medicina,

Demostrar que un computador electronico ayuda al médico en
el andlisis de problemas guerequieren solucidon de emergencia,

Demostrar que existe forma de programar un computador
para poder hacer diagnéstico diferencial en problemas de
abdomen agudo.

Que la Facultad de Medicina se de cuenta de que el uso de
computadores puede ser un nuevo campo en la medicina y
que nesecita estudios mas a fondo para poderlos introducir en
nuestro medio. :

Que los fabricantes y distribuidores de computadores se den
cuenta de que sus maquinas se pueden adaptar a problemas
médicos.
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MATERIAL Y METODOS

MATERIAL:

Veinte registros de pacienies que presentaron abdomen agudo
del Hospital General San Juan de Dios.

Formularios para programacion de computadores IL.B.M.
Sistema 360, en lenguaje R.P.G., (Generador Automitico de
programas),

Tarjetas LB.M,

Maiquinaperforadara de tarjetas 1.B.M.

Computador LB.M. Sistema 360.

RECURSOS HUMANOS:

Dy. Mario Andrez Gonzilez: Asesor
Dz, Héctor Gareia Santana: Revisor

Sra. Alicia Flores de Hernindez: Analista, Programadora,
Perforista y Asesora LB.M.

METODOLOGIA EMPLEADA.;

Se reviso literatura para establecer el cuadro clinico de 15
enfermedades de abdomen agudo, tomando en cuenta: datos
generales, historia . clinica, examen figico, exdmenes de
laboratorio y examenes de rayos X.

Se seleccionaron sintomas, hallazgos de examen fisico,
examenes de laboratoric y exdmenes de rayos X. para
seleccion de los datos que alimentaron al computador,
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tomando en cuenta su utilidad en la elaboracion del
diagnéstico y su facilidad para ser programados.

Se clasificaron los sintomas, hallazgos de examen fisico,
examenes de laboratorio y rayos X. en 3 categorias:

a. Los que se presentan con bastante frecuencia.

b. Los que se presentan con frecuencia.

c. Los que se presentan con poca frecuencia.

A los de categoria “a” se les asigno un valor de 58 puntos, a
los de categoria “b” se les asigno un valor de 28 puntos y a
los de categoria “c” se les asignd un valor de 14 puntos,
suponiendo que: los de categoria “b” tienen la mitad de
posibilidad de presentarse que los de categoria “a” y los de
categoria ‘“c” tienen la mitad de posibilidad de presentarse
que los de categoria “b”. El punteo fue adaptado a manera de
que sumen 100 puntos las 3 categorias.

Se presentd el problema de cuadros clinicos que no luvieron
datos de categoria “c”, por lo cual a los de categoria “a’ se
les asigno un valor de 66 puntos y a los de categoria “b” un
valor de 34 puntos, para que sumaran 100 puntos las 2
categorias existentes.

Para formar estas 3 categorias se tomé en cuenta: datos
bibliograficos y criterio del asesor del trabajo (que es
especialista en cirugia general). =

Se tomaron todos los sintomas, hallazgos de examen fisico,
examenes de laboratoric y exdmenes de rayos X. de cada
enfermedad y fueron clasificados entre las 3 categorias. Se
sumaron todos los de categoria “a” de cada cuadro clinico y
fueron divididos por 58 puntos, se sumaron todos los de
categoria ‘“‘b” de cada cuadro clinico y fueron divididos por
28 puntos, se sumaron todos los que categoria “‘c” de cada
cuadro clinico y fueron divididos por 14 puntos; o sea que
sumadas las 3 categorias de cada cuadro clinico nos da un
total de 100 puntos.

10.

11.

12,

13.

14.
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Estos valores obtenidos de las divisiones efectuadas, fueron
introducidos al computador elaborando un programa especial
en lenguaje R.P.G.

Se seleccionaron 20 pacientes gque presentaron abdomen agudo
en el Hospital General San Juan de Dios, tomando en cuenta
que tuvieran datos suficientes. Los sintomas, hallazgos de
examen fisico, examenes de laboratorio y rayos X. escogidos
son solamente los que se obtuvieron estando el paciente en la
emergencia del hospital o estando en observacion.

A estos datos obtenidos se les asigné un valor homdlogo al
asignado en los cuadros clinicos elaborados con datos
bibliograficos.

Se les asignd un lugar especial a cada uno de estos valores en
una tarjeta LB.M. para poder ser perforados e introducidos al
computador.

Se introdujo el programa elaborado y los datos de los
pacientes perforados en tarjeta LB.M. al computador,
obteniendo un reporte final, el cual dio para cada paciente un
valor determinado para cada enfermedad.

La enfermedad que tenga el punteo mas alto es la que tiene la
mayor probabilidad de ser el diagnostico verdadero, Ia segunda
enfermedad que le sigue en punteo es Ia gue le sigue en
probabilidad de ser el diagnostico y asi sucesivamente.

Si el diagnostico que tuvo el paciente en el hospital
(comprobado) se encuentra entre los 3 punteos mias altos del
paciente, se considera que se cumplieron los objetivos que se
persiguen, de que la maquina elabore un diagnostico
diferencial reducido.
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"CUADROS CLINICOS DE QUINCE ENFERMEDADES DE
ABDOMEN AGUDO ELABORADOS A BASE DE REVISION
BIBLIOGRAFICA.

APENDICITIS AGUDA

OBSTRUCCION INTESTINAL

ULCERA PEPTICA PERFORADA

COLECISTITIS AGUDA

QUISTE RETORCIDO DEL OVARIO

EMBARAZO ECTOPICO

DIVERTICULITIS AGUDA

PERFORACION POR FIEEBRE TIFOIDEA
TROMBOSIS MESENTERICA

EMBOLIA A NIVEL DE LA BIFURCACION AORTICA
PANCREATITIS AGUDA

GASTRITIS AGUDA

HEPATITIS AGUDA,

ENFERMEDAD INFLAMATORIA AGUDA DE LA PELVIS
LINFADENITIS MESENTERICA
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APENDICITIS AGUDA
Cate- Valor Campo  Tar- Se vepite
No, Sintomas goria asignado gue ocupa jeta s no
1 Nausea a 31 6 1 X
2 Vamitos b 1.6 7 1 X
3 Fiebre a 3.1 8 1 X
4  Dolor abdominal tipo colico b 1.6 9 1 X
5 Escalofrios b 1.6 10 1 X
B Diarrea c 09 13 1 %
7 Doler en epigastrio al inicio b 1.6 14 1 X
B Dolor en abdomen medio
al inicio a 3.1 15 1 X
9 Anarexia a 3.1 17 1 x
10 Extrefiimiento c 08 18 1 X
11 Dolor moderado al inicio b 16 19 1 X
12 Dolor en fosa iliaca
derecha a las 4 hrs. de ev. a 31 21 1 X
13 Dolor en hipocondric derecho [ 0.9 22 1 x
14 Dotor tipo urente c 0.9 1 A X
15 Delor irradiado a abdomen
medio b 1.6 .2 A X
16 Dolor irradiado a hipogastrio c 09 3 A X
17 Dolor en flanco derecho c 0.9 4 A X
18 Dolor en hipogastrio c D09 5 A X
19 Disuria b 1.6 6 A x
20 Poliagquiuna b 1.6 7 A X

TOTAL 34.6
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Cate- Valor  Campo Tar-  se repite
No. Examen Fisico goria asignado que ocupa  jeta 5 T The
1 Fiebre de 37.5 a 38°C. a las
72 firs. a 3.1 24 1 TX
2 Distension abdominal o 09 27 1 X
3 Rigidez muscular a fa palpacion b 16 29 1 X
4 Dolor a la palpacion en epigastrio
las primeras 4 hrs. b 1.6 31 1 x
5 Dolor abdominal a la descompre-
sion rapida a 3.1 32 1 x
6 Defensa muscular a la palpacien
abdominal a 3.1 35 1 X
7 Ausencia de ruidos gastrointes-
tinales c 09 36 1 %
8 Dolor al tacto rectal en fondo de
saco derecho a 3.1 39 1 X
2] Ruidos gastrointestinales disminyi-
dos en int. y fec. b 1.6 40 1
10 Signo de Murphi positivo c 02 47 1 X
11 Abdomen en tabla c 02 8 A X
12 Dolor a la palpacion en flanco
derecho c 09 9 A X
13 Dolor a la palp. en hipecondrio
derecho c 04 10 A X
14 Dolor ala palp. en fosa iliaca
d. 72 hrs. después a 31 11 A X
15 Dolor a la palp. en mesogastrio
las primeras 4 hrs. b 16 12 A X
16 Signo del obturador positivo c 09 13 A X
17 Signo dei psoas positivo c 09 14 A X
TOTAL 286
Examenes de Laboratorio
1 Leucocitosis de 10 a 15 mi)
celulas por mm cubico a 31 50 1 X
2 Leucocitosis de 15,001 a
20,000 cél. por mm cibico a 3.1 51 1 X
3 Neutrofilia de 70o0/0 a 80c/o a 3.1 15 A X
4 Neutrofilia mayer de 80o/o a 3.1 18 A x
TOTAL 12 4
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Cate- Valor  Campo Tar-  Se repite
No. RayosX goria asignado gue ocupa jeta 5 he
1 Asas intestinales dilatadas con
niveles liquidos ) b 16 56 1
2 Gas libre intraabdominal o} 16 57 1
3 Fecalitos en apéndice b 16 17 A X
4 Presencia de coprolitos b 16 18 A X
5 lleo adinamico b 1.6 19 A X
6 Neumoperitoneo c a8 20 A X
7 Drilucion del ileo terminal a 31 21 A X
8 Niveles hidroaereos en ciego a 3.1 22 A X
2 Borramiento del psoas derecho a 3.1 23 A X
10 Grasa preperitoneal derech
borrada - a 3.1 24 A x
1 Desviacion de la columna vertebral
ala derecha a 3.1 25 A X
TOTAL 24 4
OBSTRUCCION INTESTINAL
Cate- Valor Campo Tar-  Serepite
No. Sintomas goria  asignado que ocupa jeta T o
1 Nausea b 23 6 1 x
2 Vomitos b 23 7 1 X
3 Dolor abdominal tipo célice a 6.4 9 1 X
4 Dolor en epigastric c 28 14 1 X -
5 Dolor en abdomen medic c 28 15 1 X
6  Inicio repentina b 23 16 1 X
7 Extrefiimiento a 6.4 18 1 X
8  Dolor constante c 2.8 23 1 X
2 Antecedente de operacién b 23 1 B X
- abdominal anterior
10 Antecedente de hernia abdominai b 2.3 2 B X
TOTAL 327
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. _ PERFORACION LIBRE (ULCERA PEPTICA)
. Cate- Valor Campo Tar- Se repite
Examen Fisico goria asignade queocupa  jeta Ty
Distensién abdominal © ! a 6.4 27 1 x . Cate.  Vaslor  Campo  Tar- Se repite
No. Sintomas goria asignado que ocupa jeta
Dolor a la palpacion en todo sl no
el abdom b 2.3 28 1
. ?n x 1 Ndusea C 3.5 6 1 X
Pulso rapido 4} 23 30 1 X 3 Vamitos c a5 7 1 x
Defensa muscular a la palpacion 3 Fiebre ) a 48 8 1 X
abdeminal b 2.3 35 1 * 4 Dolor abdominal agudo a 48 11 1 X
Piel y mucosas secas - b 2.3 4 X 5  Dolor en epigastrio a 48 14 1 X
Mal estado general b 2.3 3 B X 6 Dolor de inicio repentino a 4.8 16 1 X
Ruidos gastrointestinales 7 Dolor en fosa ilfaca derecha a 48 21 1 X
aumentados en int. y fec. a 6.4 4 B X 8 Sudoracion fria b 56 1 C X
9 Temperatura abajo de lo normal b 56 2 C b
TOTAL 243
10 Patidez de piel b 56 3 C X
11 Dolor en hombro derecho b 5.6 4 C %
Examenes de Laboratorio 12 Antecedente de (lcera peptica a 52 51 c X
13 Dolor en hombro izguierdo c 35 6 (o] X
Leucocitosis de menos de
10,000.00 c&l. x mm ciib, ¢ 28 49 1 x TOTAL 62.1
Leucocitosis de 15,001 a .
20,000 x mm cibico b 2.3 51 1 X Examen Fisico
Hemoglobina alta a 68 5 B X 1 Rigidez muscular a 48 29 1 X
Cloruros bajos en suero c 28 8 X 2 Dolor a la palpacién en
Na. y K bajos en suero a 6.8 7 8 . ... epigastrio ‘ a 48 31 1 X
3 Ausencia de ruidos gastro-
TOTAL 215 intestinales a ag 36 1 X
4 Dolor en fondo de saco derecho
al tacto rectal a 48 39 1 X
Rayos X 5 Timpanismo a ia percusion
abdominal a 4.8 43 1 L%
Asas intestinales dilatadas
con niveles liquidos a 6.4 56 1 x TOTAL 240
En ilec imagenes gaseosas . .
en trayecto intestinal a 6.4 8 B x Examenes de Laboratorio
Estomago y colonvisibles 1 Leucocitosis de 10,000 a
con aire en su interior b 2.3 9 B X 15,000 x mm cabico b 56 50 1 X
Estasis del contenido del 2 Neutrofilia variable 35 7 C X
intestino delgad 4 10 B
elgado a 6 X TOTAL 9.1
TOTAL 215
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TOTAL

379

Cate- Valor  Campo Tar-  Se repite
No.  Rayos X goria asignado que ocupa jeia i no
1 Gas libre intraabdominal a 48 53 1 X
TOTAL 48
-COLECISTITIS AGUDA
Cate- Valor Campo Tar-  Se repite
No. Sintomas goria asignado que ocupa jeta 5T Tho
1 Nausea a 34 6 1 X
2 Vémitos a 34 7 1 X
3 Dotor abdeminal agudo a 3.4 11 i x
4 Dolor de iniciacién repentina a 34 16 1 x
5 Dolor abdominal en cuadrante
superior derecho a 3.4 1 D X
6 Dolor irradiado a regian escapular
derecha b 4.7 2 D b3
7 Dolor que aumenta con la
inspiracion b 4.7 3 D X
8 Mas frecuente en mujeres que
en hombres a 34 4 D X
9 Paciente de edad adulta
{mas de 40 afios) b 47 5 ]
10 Antecedente de colico biliar a 34 B D
TOTAL 37.9
Examen Fisico
1 Fiebre de 38.1 2 390 ¢, b 4.7 25 1 x
2 Distension abdominal a 34 27 1 X
3 Pulso répido a 34 30 1 x
4 Dolor a la descompresitn rapida b 47 32 1 X
5 Defensa muscular a ta palpacion
abdominal a 3.4 35 1 X
6 Ruidos gastrointestinales dismi-
nuidos en int. y fec, a 34 40 1 X
7 Dolor a la palnaritn en cuadran-
te sup. der. abd. 34 46 1
8 Signo de Murphi positivo 34 47 1
2] Hipersensibilidad a la palpacion
en mitad sup. de abd a 34 7 b X
10 Vesicula palpable y dolorosa b 47 8 D %

TOTAIL
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Cate- Vator Campo Tar- ae_ﬂagiie_
No Examenesde Laboratorio goria asignado ¢ue ocupa _)_e_ta no
1 Leucocitosis de 10,000 2
15,000 x mm ciubico a 34 50 1
2 Bilirrubinas en sangre aumentadas ¢ 7.0 53 1
3 Valores séricos de amilasa .
aumentados [ 7.0 9 D
TOTAL 17.4
Rayos X
1 Calculos visibles en placa simple .
de abdomen a 34 10 D
2 Falta de imagen de vesicula en 5 .
colangiografia a 34 11
TOTAL 6.8
QUISTE RETORCIDO DEL OVARIO
Cate- Valor Campo Tar-  Se_repite
No. Sintomas goria  asignado gue ocupa jeta  Si no
1 x
1 Néusea c 36 6 1
X
2 Vormiios c 38 7 )
3 Dolor abdominal agudo a 19.3 11 1 X
4 Dolor de intensidad moderada ¢ 35 19 X
X
5 Paciente de sexo femenine a 19.3 20 1.
49 3
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. Cate-  Valor  Campo  Tar- Se_repite Cate-  Valor  Campo  Tar- Se repite
Examen Fisico goria  asignade que ocupa jeta si no No, Examen Fisico goria  asignado oueocupa jeta s no
Fiebre de 38.1 a 39°C, c 35 25 1 X 1 Fiebrede 37,52 38° C. b 3.1 24 1 x
Pulso répido b 2.3 30 1 X 2 Distension abdominai a 3.7 27 1 X
Rigidez abdominal a la Temperatura abajo de lo
palp..én bajo vientre b, 9.3 44 1 X norn’?al b 3.1 37 1 x
Masa palpable en uno de los 4 Timpanismo a la percucion
lados de la pelvis a 19.3 48 1 X at;dcfminal P a 3.7 43 1 X
TOTAL 41.4 ' 5 Rigidez a la paip. abdominal
en bajo vientre b 31 44 1 X
6 Piel fria a 3.7 46 1 X
Exdmenes de Laboratorio 7 Msasapalp. en uno de los lados
de la pelvis a 3.7 48 1 X
Leucocitosis de menos de g Matidez a la percucién
10,000 célutas X mmcib, . b 9.3 49 1 X abdominal en flancos b 3.1 8 F x
9, 9 Mancha azulada al rededor
TOTAL 3 de ambligo b 3.1 8 F x
10 Cuelio del Gtero blando a 3.7 10 F X
11 Utero aumentado de tamafio a 3.7 11 F b
EMBARAZQ ECTOPICO ) .
12 Pastocidad a la palpacion
en fondo de saco a 37 12 F
Cate- Valaor Campo Tar- Se repite 13 Palidez de piel y mucosas b 3.1 13 F
No.  Sintomas goria  asignado que ocupa jeta H——
9 pa | si no TOTAL 445
1 Nausea b 3.1 6 1 X
2 Vomitos b 3.1 7 1 x Examenes de Laboratorio
3 Dolor tipo colico b 3.1 g 1 x
4 Dolor abdominal agudo a 3.7 11 1 X 1 Leucocitosis de menos de
5  Paciente de sexo femenino a 3.7 20 1 x 10,000 x mm cubico a 37 43 ! x
6 Disnea a 3.7 1 E x 2 Hematoerito bajo a 37 58 1 X
7 Desmayos a 3.7 2 F X Gravindex - positive a 3.7 14 F X
8 Amenorrea a 3.7 3 F X 4 Puncibn abdominal positiva a 3.7 15 F
9 Ligera herf\orraqm vaginal a 37 4 F X TOTAL 148
10 Hemorragia vaginal abundante a 31 5 F X
11 Dofor ligera en pelvisi b 31 6 F %
12 Dolor en hombro derecho +] 24 7 F X
TOTAL 40.7
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PERFORACION POR FIEBRE TIFOIDEA
DIVERTICULITIS AGUDA
Cate- Valor Campo Tar-  Se repite
. Cate- Valor Campo Tar- Se repite No Sintormnas goria  asignado que ocupa jeta si no
No, Sintomas goria  asignado que ocupa jeta S
1 Na 1 Nausea ¢} 35 6 1 X
Suse ¢ 35 6 1 2 Vaémitos b 35 7 1 x
2 Vomitos c 35 7 1 x 3 Fiebre b 35 8 1
3 Extrefiimiento b 9.3 18 1 4 Antecedentes de cefaiea a 50 1 H
4 Antecedentes de dofor en cuadrante b Antecedente de decaimiento a 53 2 H
inf.izq. a 9.7 1 G x ;
5 Daolor en cuadrante inferior TOTAL 208
izquierdo a 9.7 2 G x
8 Antecedente de pérdida de Examen Fisico
peso c 35 3 G X .
1 Fiebre de 39.1 a 409C. b 31 26 1
TOTAL 39.2 2. Distension abdominal a 53 27 1 X
3 Dolor a Iz paipacion en todo el
abdomen a 53 28 1 X
E isi 4 Rigidez muscular a la paipacian
xamen F{sico aboominai a 53 29 1
. o 5 Puiso rapido b 35 30 1
1 Fiebre de 39.1 a 40°C. b 93 26 1 X 6 Dolor aia descompresion
2 Rigidez a la palpacién abdominal & 9.7 29 1 X abcominal rpida a 53 2 1 X
3 Hemorragia por el rect 7 Hipersensibihidad abdominal a ia
P cto ¢ 35 4 G x wailpacion a 53 33 1
4 Masa_ palpable en cuadrante inf. 8 Postr. 7.0 34 1
izquierdo a 9.7 5 G « ostracion c I
5 Hipersensibilidad en fondo de 9 Terioeratura abaio de 10 normal o} 35 37 1
saco al tacto rec, b 92 8 G M 10 Doior a la palpacion en Guadsanie b 35 3 H
6 Mipersensibilidad a la pap . e eene
en cuad. inf. izq., a 97 7 G x TO1AL 475
TOTAL 861.1
Examenes de Laboraiorio
1 Leucocitosis ae menos de
Examenes de Laboratoric 10,000 x mm cusico a 53 4g 1 X
2 :osi5 de 10,000 a
. ) < MM cubico a 53 b0 1 X
1 Guaysco positivo a 9.7 55 1 x 3 Leucocitasis de 15,061 a
TOTAL 9.7 26.000 x mm cubico a 53 51 1 X
4 Leucocitosis de 20,001 a
30,000 x mm cubico a 53 52 ! %
5 Guayaco poesitivo ¢ 7.0 - BB 1 A

TOTAL 28.2




27
EMBOLIA A NIVEL DE LA BIFURCACION AORITICA
Ravos X Cate- Valor  Campo  Tar- Se repite _
v goria  asignado que ocupa jeta 5§ no ) Cate- Valor Campo Tar- Se repite_
No.  Sintomas gorra asignado que ocupa jeta si no
Aire libre intraabdominal b 356 57 1 % -
1 Doilor generalizado en todo el
TOTAL 356 abdomen c 7.0 12 1 %
2 Antecedente de cirugia en
la valvula mitral b 70 1 J X
TROMBOSIS MESENTERICA 3 Antecedente de infarto del
miocardio reciente b 70 2 -d X
; ; 4 Dolor en las piernas de
Sintomas Cate- Valor - Campo Tar- . Se repite aparicion brusca ) 5 3 J
goria  asignado gue ocupa jeta si ne
5 Dalor en region sacra b 70 4 J
Vomitos a 73 7 1 X 6 Pares_tesias de extremidades
2 Dolor abdominal'tipo calico  a 73 9 1 x inferiores 4 y @ 58 5 ! *
3 Dolor generalizado en todo el 7 Anes.tes'a e extremidades
abdomen a 73 12 1 X inferiores a 58 6 J x
4 Diarrea b 7.0 13 1 8 P_e;ralisis de miembros infe . . J «
1or A
5 Dolor en abdomen medio c 140 15 1 rlores . ¢
8 Melena c 70 1 | X TOTAL 51.2
7 Antecedente de cardiopatia a 7.3 2 | X
3 Antecedente de fibrilacion au-
ricular a 8.9 3 1 X .
Examen Fisico
TOTAL 64.1
1 Dolor a la palpacién en todo
c Eli el abdomen c 70 28 1 X
xamen Fisico 2 Fibtilacion auricular a 5.8 8 J
Ausencia de ruidos gastrointesti- ' 3 Anestesia de miembros inferiores a 5.8 g J
‘“"Fs a 73 36 1 X 4 Parestesias de miembros
Ruidos gastrointestinaies inferiores a 538 10 J X
aumentados en int. vy fec. a 7.3 42 1 X . . )
Dolor leve a la palpacion 5 Piel fria de miembros
abdorminal b 70 4 ! M inferiores a 58 11 J X
TOTAL 6 Piel paiida de miembros inferiores a 5.8 12 J X
216 7 Piel cianotica de membros :
inferiores b 7.0 13 J X
Examenes de Laboratorio 8 Ausencia de pulsos de
miembr os inferiores a 58 14 4 X
Leucocitosis de 15,001 a .
20,000 x mm cabico a 7.3 51 1 x TOTAL 48 8
Guayaco positivo b 7.0 55 1
TOTAL 14.3
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PANCREATITIS AGUDA
Cate- Valor Campo Tar- Se repite
No. Sintomas goria asignado queocupa jeta 5 no
1 Vémitos a 26 7 1 X
2 Dolor abdominal agudo a 26 11 1 X
3 Dolor generalizado en todo el
abdomen a 2.6 12 1 X
4 Dolor en epigastrio a 26 14 1 X
5 Dolor de inicio repentino b 20 16 1 X
5} Dolor abdominal constante a 26 23 1 X
7 Dolor intenso en decibito supine b 20 1 K X
8 Delor irradiado al dorso a 286 2 K x
9 Dolor irradiado a zona
retroesternal b 20 3 K X
10 Dolor irradiado a flancos b 20 4 K X
11 Ictericia b 20 5 K X
12 Oliguria a 26 5] K X
TOTAL 282
Examen F fsico
1 Fiebre de 38.1 2 399C. b 20 25 1 X
2 Distension abdominal a 26 27 1 X
3 Rigidez muscular a la palpacion
abdominal b 20 29 1 X
4 Pulso rapido b 20 30 1 X
5 Temperatura abajo de !o normal C 473 37 1 X
6 Piel ictérica a 26 38 1 X
7 Piel fria [ 4.7 45 1 X
8 Presién arterial elevada a 26 7 K X
9 Piel himeda b 2.0 8 K X
10 Estado de coma c 4.7 9 K X
11 Cianosis b 20 10 K X
12 Hipersensibilidad a |a palpacion
€n epigastrio a 26 11 K X

TOTAL

345

) Cate- Valor  Campeo Tar- Se repite_

No. Examenesde Laboratorio goria  asignado que ocupa jeta g no
1 Leucccitosis de 20,001 a

30,000 x mm cubico a 26 52 1 X
2 Hematocrito bajo b 20 58 1 X
3 Amilasa sérica arriba de

300U.8 a 33 12 K x
4 {.ipasa seérica arriba de 2

mi.de NaOHN/100 a 26 13 K b
5 Amiitasa urinaria arriba de

400 U en 24 horas a 26 14 K X
51 Nttrogeno de uréa en sangre

elevado b 20 15 K
7 Hwerghcemia b 20 16 K
B8 Hipocalcemiaentre el 3o. y

150 diade intcio a 25 17 K
9 Hipopotasemia b 20 18 K X

TOTAIL 217

Rayos X
1 lleo paralitico en parte baja

izg . del abdomen a 26 19 K
2 Calcificacion del pancreas a 26 20 K X
3 Uisiensian gaseosa del colon

y angi-o hepatico 3 26 21 K X
4 iiesy :asamienta det estomago )

gemostrado por e Bario a 26 22 K X
5 Agrandamiento del asa duode

nat demostrado por Bario a 26 23 K X
6 Agranaamiento edematoso e _

la ampoila de Vatie: a 26 24 K X

TOTAL 1586
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GASTRITIS AGUDA HEPATITIS AGUDA
R Cate- Valor Campa Tar- Se repite i
No. Sintomas t . . o8 repite Cate- Valor  Campo Tar- Se repite
goria asignade queocupa jeta si no MNo. Sintomas goria asignado gquepcupa jeta si no
1 Nausea a 116" 5] 1 x 1 Fiebre b 356 8 1 X
2 Vbmitos b 9.3 7 1 x 2 Dalor abdominal tipo cdlico c 2.8 1 X
3 Fiebre c 1.3 8 1 X 3 Escalofrios b 35 10 1 X
4 Dolor abdominal tipo colico c 1.3 9 1 x 4  Dolor de inicio repentino c 28 16 1 x
5  Escalofrios c 13 10 1 x 5  Anorexia a 34 17 1 X
6  Diarrea b 9.3 13 1 X 6  Dolor de inicio lento a 34 1 M X
7 Hematemesis a 11.6 1 L X 7 Cefalea a 34 2 M X
8 Cefaiea c 1.1 2 L X 8 Debitidad generalizada a 3.4 3 M %
9 Sensacién de yenura a 11.6 3 L X 9 Mialgias a 34 4 M X
10 Presién epigastrica a 11.6 4 L X 10 Pérdida del gusto por el
11 Malestar general c 12 5 L x cigarritlo b 35 > M *
12 Calambres musculares [ 1.3 8 L x " Urticaria € 28 6 M X
13 !—|istorias de ingerir substancias 12 Orina de color obscuro 3 34 ! M X
irritantes c 1.3 7 L X 13 Heces biancas a 34 8 M X
TOTAL 73.9 TOTAL 4.7
Examen Fisico Examen Fisico
1 Fieb o
, [e" re de 38.1 a 39°C, c 1.3 25 1 x 1 Piel ictérica b 35 38 1 x
2 Hgsdebzdmuscular a la palpa- 2 Dolor a la palpacion en
cién abdominai o & pa
) c 1.3 29 1 x cuadrante superior derecho a 34 46 ! x
3 Dolor a la palpacién en i .
epigastrio a 116 1 1 3 Hepatomegalia a 3.6 9 M X
4 Postracion 1 4 Hipersensibilidad a la paipa-
5 b ¢ -3 34 1 X cién en cuadrante sup. der. b 35 10 M
iel y mucosas secas c 1.3 41 1 7
; 5 Dolores articulares 28 1 M
6  Hematemesis b 8.3 8 L X
6 Exantema maculo papuloso
TOTAL 26.1 eritematoso ¢ 28 12 M
7 Esplenomegaiia h 35 13 M
TOTAL 231
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Cate- Valor Campo Tar-  Se repite
z P Cate- Valor Campo Tar- Se repite No. Examen Fisico goria  asignadoc que ccupa jeta 5 no
Examenes de Laboratorio gorfa asignado queocupa jeta 5 e
Blhrn{bmas &n sangre aur.n'entadas a 34 63 1 x Eicbre de 39.1 a 40°C, a 5.1 26 1
Velocidad de sedimentacion ) ; ) b 48 97 1 %
aumentada a 3.4 54 1 x 2 Distensién abdominal E
Transaminasa glutamico oxalacetica Rigidez muscular a la patpacién
aumentada a 34 14 M x abdominal a 5.1 pat 1 X
4 O_rina oon C?I:ItidEd alta de bilirru- 4 Pulso rapido a 5.1 30 1 X
bina \._r.urc?bllujo?eno, a 34 15 M x 5 Postracion b 48 34 1 x
5 Proteinuria minima a 34 16 M X R b 48 a8 1 x
6 Hematuria microscopica b 35 17 M x (4] Masa palpable en pelvis k y
7 Cilindros granulosos en orina b 35 18 M X 7 Uretritis a 5.1 5
8  Fosfatasa alcalina ligeramente 8  Cervicitis a 5.1 & N
elevada a 34 18 M X 9 Dolor a la palpacion de anexos
g Transaminasa glutamico pirdvica | tact inal a 5.1 7 N
aumentada a 34 20 M x al tacto vag . . y
Disminucién ligera de albumina 10 Leucorrea a
én sangre a 34 2 M x 11 Empastamiento de fondo de
TOTAL 342 saco a 52 9 N x
TOTAL 55.3
ENFERMEDAD INFLAMATORIA AGUDA DE LA PELVIS
Exémenes de Laboratorio
Sintomas Cate-  Valor Campo  Tar- Se repite_
goria  asignado Que ocupa jeta s no 3 Leucocitosis de 20,001 a
1 Nausea a 5.1 8 1 X 30,000 por mm clibico b 48 52 1 X
2 Vémitos a 5.1 7 1 x .2 Velocidad de sedimentacion
3 Paciente de sexo femenino a 5.1 20 elevada a 51 54 1 X
4 Anteoedel:\te de uretritis TOTAL . 99
gonochceica b 438 1 N x
] Dolor agudo en region pelviana a 5.1 2 N X
6 Antecedente de aborto anterior b 48 3 N X
Antecedente de parto anterior b 438 4 N X
TOTAL 348
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LINFADENITIS MESENTERICA
., Cate- Valor  Campo Tar- Se repite_
No, Sintomas goria  asignado que ocupa jeta si ne
1. Néusea. a 3.9 3] 1 x
2 A Bmitos a 3.9 7 1 b
3 Dolor abdominal tipo colico b 7.0 9 1 X
4 Dolor en abdomen medio a 39 15 1 X
5 Anorexia a 3.9 17 1 X
6 Dalor abdominal de intensidad
maoderada a 39 19 1 X
7 Doilor en fosa iliaca derecha b 7.0 21 1 X
8 Mas frecuente en hombres
que en mujeres b 7.0 1 0 x
g Antecedente de 1.R.S. a 39 2 0 x
10 Pacientede 5a 15 afiosdeedad a 39 3 0 X
1 Dolor en cuadrante inferior
derecho b 7.0 4 0 X
12 Calambres c 14.0 5] 0 X
TOTAL 69.3
Exameri Fisico "
1 Fiebre de 37.6 a 38°C, a 3.9 24 1 x
2 Hipersensibilidad abdominal a
la palpacion a 3.9 33 1 x
3. Palidez peribucal a 39 3] 0
4 Faringe hiperemica a 3.9 7 0
5 Ganglios linfaticos cervicales
inflamados a 39 8 0 X
6 Hipersensibilidad abd. izq,
en decubito lat, izq. a 3.4 9 0 X
TOTAL 229
Examenes de Laboratorio
1 Leucocitosis de 10,000 a
15:000 por mm cibico a 39 50 1 X
2 Linfocitosis a 3.9 10 0 X
TOTAL 7.8

VEINTE CASOS DE PACIENTES QUE PRESENTARON
ABDOMEN AGUDO SACADOS DEL ARCHIVO CLINICO DEL
HOSPITAL GENERAL “SAN JUAN DE DIOS”



Paciente No. 1

Paciente: R. del C.
Sexo: Femenino Edad:
Diagnostico:

Historia: 17349

28 afios

Enfermedad inflamatoria aguda de la pelvis

37

Tarjeta Campo Valor
SINTOMAS
1.  Mausea 1 G
2 Vamitos 1 7
3. Dolor abdominal tipo colico 1 9
4. Anorexia 1 16
5.  Dolor en fosa iiiaca derecha 1 21
6.  Paciente de sexo femenino 1 20
7. Antecedentes de Gicera péptica c b 5.2
8. Cefalea L 2 11
9. Mas frecuente en sexo femenino D 4 34
EXAMEN FISICO
1. Fiebre de 39.5 grados centigrados t 26
2,  Rigidez muscuiar a ia paipacién abdominai 1 29
3, Pulso rapido 1 30
4. Masz palpabie en lado derecho de Ia peivis 1 48
5, Utero aumentada de tamafio L 11 3.7
5 Dolor a la paipacién en anexos al tacto vaginal N 7 5.1
7. Leucorrea N 8 5.1
EXAMENES DE LABORATORIO
1. Leucocitosis de 10,950 céiulas por mm.cubico 1 50
2. Velocidad de sedimentacion alta 1 54
3. Hematocrito bajo 1 58
- Neutrofilos de 85e/o A 15 31
5. Neutrofiiia variabie C 7 35
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Paciente No. 2
Paciente: V.B.S.
Sexo: Femenino
Diagnéstico: Enfermedad inflamatoria aguda de la pelvis

16172
38 aftos

Tarieta Campo Valor
SINTOMAS
1. Nausea 1 6
2. Veémitns 1 7
3. Fiebre 1 8
4.  Dolor abddminal tipo cdlico t 9
5. Paciente de sexo femenino 1 20
8. Dolor fuerte en hipogastrio A 5 08
7. Mas frecuente en sexo femenino D 4 34
8. Hemorragia vaginal en poca cantidad F 4 37
9.  Hemorragia vaginal abundante F 5 3.7
10.  Dolor agudo en pelvis N 2 5.1
EXAMEN FiSICO
. 1. Fiebre de 39.2 grados centigrados 1 26
2.  Dolor en mesogastrio a ia paipacién A 12 1.6
3. Utero aumentado de tamafio F 11 37
4. Dolor g la paipacion en anexos al tacto vaginal N 7 51
EXAMENES™ DE LABORATORIO
1.  Leucocitosis de 20,250 por mm. cubico 1 527
2,  Velocidad de sedimentacion alta 1 54
3. Neutrofilia de 730/0 A 15 3.1
4,  Neutrofilia variable c 7 35

Paciente No. 3

Paciente: J. A. R. M,
Sexo: Masculino Edad:

Diagnéstico: Apendicitis aguda

Historia: 07869
48 anos

Tarjeta Campo Valor
SINTOMAS
1 Nausea T 6
2 Vomitos 1 7
3. Fiebre 1 8
4.  Dolor tipo coiico ] 9
5.  Dolor abdominal tipo agudo 1 11
6. Diarrea 1 13
7. Dolor en abdomen medio 1 15
8. Extrefimiento t 18
9. Dolor en fosa iliaca derecha 1 21
10 Disuria A 6 1.6
11 Poliaguiuria A 7 1.6
12.  Paciente de edad adulta D 5 47
13.  Mas frecuente en sexo masculing C 1 70
EXAMEN FISICO
1 Temperatura de 36 grados centigrados 1 24
2.  Distension abdominal i 27
3.  Puiso répido 1 30
4.  Dolor a la descompresidn rapida 1 32
5.  Defensa muscular a la palpacion 1 35
6 Tacto rectal doloroso en fosa ilfaca derecha k| 39,
7. Dolor ala paipacién en fosa ifiaca derecha A 11 31
8. Signo dei psoas positivo A 14 09
EXAMENES DE LABORATORIO
1.  Leucocitosis de 13,000 por mm cubico 1 50
2. Leucocitosis de 20,000 por mm cabico 1 51
3. Velocidad de sedimentacion aumentada 1 b4
4.  Neutrofilia de 780/o A 15 31
5. Neutrofilia variable C 7 35
RAYOS X )
1 Fecalitos en apéndlée A 17 16
2 Borramiento del psoas derecho A 23 31
3.  Grasa preperitoneal derecha borraca A 24 31
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Paciente No, 4

Paciente: A.G.O. Historia: 16308
Sexo: Femenino Edad: 13 afios
Diagnéstico: Apéndicitis Aguda
Tarjeta Campo  Valor
SINTOMAS
1. Nausea 1. 6.
2.  Vomitos 1 7
3. Fiebre 1 8
4.  Dolor abdominal tipo célico 1 9
5.  Escaiofrios 1 10
6. Dolor en abdomen medio 1 15
7.  Anorexia 1 16
8, Paciente.te sexo.femenino 1 20
9.  Dolor en flanco derecho A 4 0.9
10,  Mads frecuente en sexo femenino D 4 3.4
11 Pacientes de 5 a 15 afios 0 3 39
EXAMEN FISICO
1. Fiebre de 37.8 grados centigrados 1 24
2, Distensién abdominai 1 27
3.  Puiso répido 1 30
4,  Dolor a la descompresion rapida 1 35
5. Tacto rectal doioroso en fondo de saco Der, 1 39
6.  Ruidos gastrointestinaies dism, en i.y f. 1 40
7. Dolor a ia paipacién en fosa iliaca derecha A 11 3.1
8.  Signo del abductor positivo A 13 09
EXAMENES DE LABORATORIO
1. Leucocitosis de 15,001 a 20,000 por mm.cibico 1 51
2. Hematocrito bajo 1 b8
3. Neutrofilia de 780/0 A 15 3.1
4, Neutrofilia variable c 7 35

Paciente No. 5

41

Paciente: Z.ER. Historia: 15462
Sexo: Femenino Edad: 27 afos
Diagnastico: Colecistitis aguda
Tarjeta Campo  Vaior
SINTOMAS
1.  Nauseas 1 B
2. Vomitos 1 7
3. Doior abdominal agudo ] 1"
4,  Dolot de inicio repenting 1 16
B.  Paciente de sexo femenino 1 20
6. Dolor en hipocondrio derecho ] 22
7. Dolor en cuadrante supeyior derecho D 1 3.4
8.  Mas frecuente en sexo femenino [a} 4 3.4
9.  Dolor itradiado a hombro derechao “F 7 2.4
EXAMEN FISICO
1.  Fiebre de 37.8 grados centigrados 1 24
2. Puiso rdpido 1 30
3. Dolor aia paipacion en cuadrante superior der, 1 46
4, Murphi positivo 1 47
5. Dolor a ia paipacitn en hipocondrio derecho A 10 04
6,  Hipersensibilidad en cuadrante sup. der. a la palp. D 7 3.4
EXAMENES® ' DE LABORATORIQ
1. Leucocitosis de 11,400por mm., clbico 1 50
2. \Velocidad sedimentacion alta 1 54
3.  Neutrofiliade 76 o/o A 15 3.1
4. Neutrofilia variabie C 7 35
RAYOS X
1.  Faita de imagen de vesicuia en colangiografia D 1 3.4
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. Paciente No. 7
Faciente No.. 6 L Paciente: V.M.G. Historia: 02527
Paciente: M.M.C. M. Historia: 16392 Sexo: Masculino Edad: 28 afios
X0 : 3 E : i B S e )
S‘? o Femenmp .. dad 42 afios Diagnostico: Pancreatitis aguda
Diagnéstico: Colecistitits aguda _ o
Tarjeta Campo Valor
Tarjeta Campo Valor
SINTOMAS SINTOMAS
1. Mausea 1 5 1. Nausea 1 6
2= Vé:ﬂtos 1 7 2. Vomitos 1 7
3’ Anorexia 1 17 3. Dolor abdominal agudo 1 11
n X1
4,  Doi e tri 1 14
4.  Dolor de intensidad moderada 1 19 5 DOIOf :n .p.‘gés N " 1 16
5, Paciente de sexo femenino 1 20 6A DOIOT € Inicio repenting 1 23
. olor constante
6. Dolor en hipocondrio derecho 1 22
P . 7. Mas frecuente en hombres que en mujeres 0 1 70
7. Dolor en cuadrante superior derecho D 1 34
8. Mds frecuente en mujeres que en hombres D 34
. . EXAMEN FISICO
9. Paciente de edad aduita D 5 4.7
1. Rigidez muscuiar a ia palpacion abdominai 1 29
EXAMEN FiSICO 2, Pulso rapido 1 30
1 Distensian abdominal 1 27 3. Dolor ala paipacién en epigastrio 1 31
2 Pulso rapido 1 30 4. Detensamuscular a ia palpacion abdominal 1 35
3.  Signo de Murphi positivo 1 47 z ;”far;w;aeratu 12 oralde 364 grados €. : j;
4, Dolor ala palpacién en hipocondrio derecho A 10 04 _” ;Zd rid ot A g 09
. tab :
5. Dolor aia palpacién en cuadrante superior derecho D 7 34 8 Doioin;ei: EZI ZCia'n en hinocondrio derecho A 10 04
6. Vesfcuia paipable y dolorosa [0 47 g' Piai humadpa pacion én fiipoc : © K g 2‘0
EXAMENES DE LABORATORIO 10. Hipersensibilidad a ia paipacion en epigastrio K i 26
1.  Leucocitosis de 13,050 por mm.cubico 1 50 EXAMENES DE LABORATORIO
2.  Biiirrubinas ait 1
3 Neut:’ofii:ss:e ;:er; fa sangre A ?g 21 1. Leucocitosis de 9.130 por mm. clibica 1 49
. olo
. . ’ 2. Velocidad de sedimentacion aita 1 54
4. Neutrofiiia variable C 7 35 3 H L 1 58
ematocrito bajo
RAYOS X 4. Neutrofilia de 860/0 A 16 3.1
. . . . . fili 1abl C 7 3.5
1. Céleulos visibles en placa simple de abdomen D 10 34 Z :eur:ro m-a ‘varlab ° K 12 3.3
B milasa serica alta B
7.  l.pasa serica aita K 13 26
RAY(DS X
1.  Distension gaseosa del colon K 21 26
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Paciente No. 8

Paciente: G.E.G.C. Historia: 01877
Sexo: Masculino Edad: 73 afios
Diagnostico: Ulcera péptica perforada
Tarjeta Campo Vaior
SINTOMAS
1. Méusea 1 6
2,  Vomitos 1 7
3. Dolor en epigastrio 1 14
4, Dolor de inicio repentino 1 16
5.  Dolor constante 1 23
6. Antecedente de licera péptica [ 5 52
7; Paciente de.edad adulta D 5 4.7
8. Hematemesis L 1 11.6
9. Mas frecuente en hombres que en mujeres (o] 1 7.0
EXAMEN FISICO
1.  Distensién abdominal 1 27
2, Rigidez muscuiar a ia palpacion abdominal 1 29
3. Dolor a ia paipacién en epigastrio 1 3
4,  Timpanismo a la percucién abdominal 1 43
5.  Piel palida F 13 37
EXAMENES DE LABORATORIO
Leucocitosis de 14,900 1 50
2. Velocidad de sedimentacién aita 1 54
3. Neutrofilos de 690/0 C 7 3.5

Paciente No. 9

45

Paciente: T. Z. U, Historia: 00742
Sexo: Masculino Edad: 63 aiios
Diagnostico: Obstruccion intestinal
Tarjeta Campo Vaior
SINTOMAS
1. Nausea 1 .6
2. Vémites 1 7
3. Anorexia 1 16
4,  Extreflimiento 1 18
5. Dolor abdominai constante 1 23
6.  Antecedente de operacidn abdominal antarior B 1 2.3
7. Paciente de edad aduita D 5 4.7
8, Mas frecuente en hombres que en mujeres (o} 1 7.0
EXAMEN FISICO
1. Distensidn abdominai 1 27
2. Dolor a la paipacién en todo el abdomen 1 28
3. Dolor ai tacto rectai- en F.|.D. 1 29
4, Ruidos gastrointestinaies disminuidosen |. 1 40
B,  Piel y mucosas secas 1 4
6.  Timpanismo a ia percucién abdominal 1 43
7. Mai estado general B 3 23
EXAMENES DE LABORATQRICO
1. Leucocitosis de 7,331 por mm. elibico 1 49
2. Neutrofilia de 700/0 A 15 3.1
3. Sodio v Potasio bajos B 7 6.8
4, Neutrofilia variable c 7 3.5
RAYOS X
1. Asas intestinales dilatadas con niveles iig. 1 56
2. Estomago y colon visibies con aire interno B g 2.3
3.  Fecalitos en apéndice A 17 1.6
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Paciente No. 10

Paciente: E. L. Ch. iistoria: 02555
Sexo: Femenino Edad: 25 aiios
Diagnostico: Embarazo ectopico roto
Tarjeta Campa Vaior
SINTOMAS
1.  Naéusea i 6
2. Vomitgs 1 7
3. Fiebre 1 B
4.  Dolor abdominai tipo célice 1 e
5. Paciente de sexo femenino 1 20
6. Doior en hipogastrio A 5 09
7. Disuria A 5] 16
8. Mas frecuente en mujeres que en hombres D 4 34
9.  Amenorrea F 3 3.7
10.  Hemerragia vaginai figera F 4 3.7
11.  Cefaiea Ll 2 1.1
EXAMEN FiSiCO
1.  Fiebre de 37.8 grados centigrados 1 24
2.  Timpanismo a la percucién andominal ] 43
3. Rigidez a la palp. abdominal errbajo vientre 1 44
4.  Signo del ebturador positivo A 13 09
5. Cuelio del dtero biande F 10 3.7
6. Utero aumentado de tamafio F 11 37
7. Piel y mucosas pélidas F 13 3.1
EXAMENES DE LABORATORIO
1. Leucocitosis de 11,000 por mm.cabico 1 50
2.  Velocidad de sedimentacion aita 1 54
3, Hematocrite bajo 1 58
4. Neutrofilia de 74a/o A 15 341
5. Neutrofiiia variabie C 7 3.5
RAYOS X
1. Imdagenes gaseosas en ileo terminal B 8 5.4

Paciente No. 11

47

Paciente: 1. M. J. Historia: 03309
Sexo: I'emenino Edad: 30 afios
Diagnostico: Embarazo ectépico roto
Tarjeta Campo  Vaior
SINTCMAS
1. Nausea 1 B
2. Vomitos 1 7
3.  Doior abdominal agudo 1 11
4. Paciente de sexo femenino 1 20
5. 'Mas frecuente en mujeres gue en hombres D 4 34
6. Disnea F 1 37
7. Desmayos F 2 3.7
8. Amenorrea F 3 3.7
9. Dolor iigero en pelvis E 6 3.1
EXAMEN FISICO
1. Pulso répido 1 30
2. Temperatura abajo de io normal 1 37
3.  Timpanismo a ia percucién abdominai 1 43
4.  Pieifria 1 45
5.  Abdomen en tabia A 8 0.9
6. Piei y mucosas paiidas F 15 3.7
EXAMENES DE LABORATORIO
1. lLeucocitosis de 6,720 1 49
2. Velocided de sedimentacién aita 1 54
3. Hematocrito bajo 1 58
4.  Neutrofilia de 720/0 A 15 3.1
5.  Neutrofilia variabie C 7 35
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Paciente No. 12

Paciente: E. 0. M. Historia: 02328
Sexo: Masculino Edad: 5 afios
Diagnostico: Diverticulitis aguda
Tarjeta Campo  Valor
SINTOMAS
1. Néusea 1 6
2, Vamitos 1 7
3. Fiebre 1 8
4,  Dolor abdominal agudo 1 11
5, Extreflimiento 1 18
6. Doior en fosa tifaca derecha 1 21
7.  Ma3sfrecuente en hombres (ué en mujeres 0 1 7.0
8, Paciente de 5 a 15 afios de edad 0 3 3.9
EXAMEN FISIiCO
1. Fiebre de 40 grados centigrados 1 26
2. Distensidn abdominai 1 27
3. Rigidez muscular a ia palpacion abdominal 1 29
4,  Puiso répido 1 30
5,  Dolor en fosa iifaca derecha a ia paipacion A 1" 341
EXAMENES DE LABORATORIO
1, Leucocitosis de 10,650 por mm.ctbico 1 50
2.  Velocidad de sedimentacion eievada 1 54
3. Guayaco positive 1 55
4,  Hematoerito bajo 1 58
B,  Neutrofiiia de 650/0 C 7 35

Paciente No. 13
Paciente: E. P. G.

Historia: 06515

49

Sexo: Femenino Edad: 19 afios
Diagnostico: Embarazo ectopico roto
Tarjeta Campo Vaior

SINTOMAS

1. Dolor abdominal tipe colico 1 9

2, Doior abdominai agudo 1 11

3. lnicio subito 1 16

4.  Paciente de sexo femenino 1 20

5.  Dolor en hipogastrio A 5 0.9

6. Mas frecuente en mujeres que en hombres [b] 4 3.4

7. Desmayos F 2 3.7

8. Amenorrea F 3 37

9, Hemoxrragia vaginal ligera “F 4 3.7
EXAMEN FiSiCO

1. Distensidon abdominal 1 27

2. Rigidez abdaminal a ia paipacion 1 29

3.  Dolor a la descompresian abdominal rapida 1 32

4, Temperatura de 36.5 grados centigrados 1 37

5. Masa paipable dei lado izguierdo de la pelvis 1 43

6. .Utero aumentado de tamafio” " - .- F 11 3.7
EXAMENES DE LABORATORIO

1. leucocitosis de 9,000 por mm.ciibico 1 49

2. Velocidad de sedimentacién alta 1 54

3, Hematoerito bajo 1 58

4,  Neutrofilia de 85o/a TA 16 3.1

5. Neutrofiiia variable Cc 7 35




N _‘;5,0

Paciente No. 14
Paciente: J. N. Ch Historia:
Sexo: Femenino Edad:

Diagnéstico:. Pancreatitis aguda -

19667
30 afios

Tarjeta Campo Valor
SINTOMAS
1. Nausea 1 6
2.  Vomitos 1 7
3. Doier abdominal tipo céiico 1 9
4, Doior en abdomen medio -1 15
. 6. Dolor de inicio sibito 1 16
6. Paciente de sexo femenine 1 20
7. Disuria A 6 1.6
8.  Mas frecuente en muiefes que en hombres D 4 3.4
9. Irradiacion a regitn lumbar K 2 26
10, Irradiacién a regién esternal K 3 20
EXAMEN FISICO
1.  Fiebre de 38.2 grados centigrados 1 25
2. Distensitn abdominal 1 27
3. Puiso rapido ] 30
4.  Dolor a la descompresién rapida en abdomen 1 32
5. Timpanismo abdominal a Ia percucidn 1 43
6. Doior aia paipacién en flanco derecho A 9 02
7. Dolor a la paipacién en mesogastric A 12 1.6
8. Hipersensibilidad a la palpacion en epigastrio K 1 25
EXAMENES DE LABORATORIOQ
1.  Leucocitosis de 8,169 por mm. clbico 1 49
2. Bilirrubinas altas 1 53
3. 'Velacidad de sedimentacion elevada 1 54
4, Hipopotasemnia B 7 6.8
5. Neutrofilia de 66ofo C 7 35
6. Transaminasa oxaiacética elevada M 14 34
7. Transaminasa pirdbica elevada M 20 34

Paciente No. 15

51

Paciente: J. C. S. Historia: 22806
Sexo: Femenino Edad: 44 afos
Diagnéstico: Gastritis aguda '
Tarjeta Campo - Valor
SINTOMAS
1. Nausea 1 4]
2. Vomitos 1 7
3. Fiebre 1 8
4.  Dolor abdominai tipo célico 1 9
5, Escalofrios 1 10
6. Dolor en egigastrio 1 14
7. Paciente de sexo femenino 1 20
8. Méds frecuente en mujeres gque en hombres D 4 34
9. Paciente de edad adufta D 5 a7
10.  Sensacidn de lienura L 3 11.6
11.  Antecedente de ingerir substancias irritantes L 7 1.3=
EXAMEN FiSICQO
1. Rigidez muscular a la paipacion abdeminai 1 29
2. Delor en epigastrio a la paipacion 1 31
3. Temperatura oral de 36.2 grados centigrados 1 37
4.  Ruidos gastrointestinales aumentados B 4 64
5. Paiidez de piei F 15 37
6. - Hematemesis L 8 93
EXAMENES DE LABORATORIO
Leucocitosis de 8,500 por mm .clbico 1 49
2. Hematocrito bajo 1 58
RAYQOS X
1. Asasintestinales dilatadas 1 56




B2

Paciente No. 16
Paciente: B. R, P. Historia: 14004
Edad: 75 afios Sexo: Ferenino
Diagnostico: Diverticulitis aguda
Farjeta Campo Valer
SINTOMAS
1. Nausea 1 6
2, Vamitos 1 7
3. Dolor abdominal tipo cbiico 1 9
4, Diarrea 1 10
5.  Paciente de sexo femenino 1 20
6. Mds frecuente en mujeres que en hombres D 4 3.4
7.. Paciente de edad aduita D 5 47
"~ 8. Dolor en cuadrante inferior derecho G 7 9.7
o EXAMEN FISICO
1.  Fiebre de 38 grados centigrados 1 24
2. Dolor a ia palpacidn en tode el abdomen 1 28
3. Hipersensibilidad al tacto rectai en F.de 5. 1 39
4,  Piel y mucosas palidas F 15 3.7
5. Hemocrragia por el recto G 4 3.5
EXAMENES DE LABORATOQRIO
Leucocitosis de 8,300 por mm clbico 1 51
2. Guayaco positivo 1 55
3.  Hematocrito bajo 1 58
RAYOS X
1,  Asasintestinales dilatadas 1 b6

Paciente No, 17

-53

Paciente: J. G. C. Historia: 22605
Sexo: Masculino Edad: 48 afios
Diagnéstico: Obstruccion intestinal
Tarjeta Campo Vaior
SINTOMAS
1. MNausea 1 [3)
2,  Vémitos 1 7
3,  Dolor sbdominat tipo célico 1 9
4, Extreflimiento 1 18
B.  Antecedentes de operacién abdominal anterior B 1 23
6.  Paciente de edad adulta D 5 4.7
7. Dolor en fosa iifaca izquierda G 7 9.7
8. Mas frecuente en hombres que en mujeres 0 1 7.0
EXAMEN FiSICO
1. Distensién abdominal 1 27
2. Dolor a ia paipacién en todo el abdomen 1 28
3.  Ruidos gastrointestinaies disminuidos 1 a0
4,  Piel y mucosas secas 1 41
5. Timpanismo a la percucidén abdominal 1 43
EXAMENES DE .ABORATORIO
1. Leucocitosis de 17,080 por mm,citbico 1 51
2,  Sodio y Potasio bajos B 7 6.8
3. Neutrofilia de 650/0 c 7 35
RAYQOS X
Asas intestinales dilatadas con niveies 17g. 1 56
2, Estdmago y colon visibles con aire interng B 9 2.3




B84
Paciente No. 18
Paciente: J. J. C. Historia: 14552
Sexo: Masculino Edad: 33 aiios
Diagnostico: Ulcera peptica perforada
Tarjeta Campo  Valor
SINTOMAS
1. MNausea 1 6
2 Vomitos 1 7
3 Fiebre 1 8
4.  Doior abdominal agudo 1 11
§.  Dolor en epigastrio 1 14
6. Dolor de inicio repentino 1 16
7. Antecedente de uicera péptica C <] 52
8 Mas frecuente en hombres que en mujeres 0 1 70
EXAMEN FiSiCO
Fiebre de 39 grados C 1 25
Rigrdez muscular a ia palpacion abdorminai 1 29
Puiso rdpido 1 30
Doior a la paipacidn en epigastrio 1 31
Ausencia de ruidos gastroiniestinaies 1 36
Timpanismo a ia percucion abdomnai 1 43
Dolor a la paipacion en cuadrante superior der, D 1 34
EXAMENES DE LABORATORIQ
Leucocitasis de 12,050 por mm cubico 1 50
‘Velacidad de sedimentacion aita 1 54
Hematocrito bajo 1 58
Neutrofiiia de 68o/0 [ 7 35

Paciente No. 19

ot

Paciente: V. H. G. Historia: 07654
Sexo: Masculino Edad: 28 afios
Diagnoéstico: Obstruccidn intestinal
Tarjeta Campe Vaior
SINTOMAS
1. Nausea 1 6
2. Vomitos 1 7
3. Dolor abdominal tipo célico 1 9
4,  Dolor abdominal agudo 1 11
5. Inicio repenting 1 16
-6, Extrefiimiento 1 18"
7. Antecedentes de colico bifiar D 6 3.4
8.  Mas frecuente en hombres que en mujeres 0 1 7.0
EXAMEN FISICO
1.  Fiebre de 37 5 grados centigrados 1 24
2,  Distencién abdominai 1 27
3.  Hipersensibilidad abdominal a la paipacian 1 28
4.  Pulso répido 1 30
5. Dolor a iadescompresion abdominal répida 1 32
8 Defensa muscular a la palpacion abdominai 1 35
7.  Ruidos gastrointestinales ausentes 1 36
8.  Mal estacfo general B 3 2.3
EXAMENES DE LABORATORIO
1. Leucocitosis de 18,135 por mm .cabico 1 51
RAYQS X
1. Asas intestinales diiatadas con niveies Iig. 1 56
2.  Estémago y colon visibles con aire interno B 9 2.3




. 56

Paciente No. 20
Paciente: D S. G, Historia: 05941

Sexo: Masculino Edad: 39 afios
Diagnostico: Gastritis aguda

Taijeta Campo  Valor

SINTOMAS
1. Nausea 1 6 .
2. Vomitos 1 7
- 3. Figbre 1 8
4.  Doior abdominai tipo colico 1 9
5, Hematemesis L. 1 1186
6. Cefalea I 2 1.1
7.  Sensacion de itenura L 3 "11.8
8, Historia de ingerir substancias iryitantes L 7 13
9 Mas frecuente en hombres que en mujeres 4] 1 7.0
EXAMEN FiSICO
1, Fiebre de 38,5 grados C. 1 25 DISEROS DE TARIETA QUE SE USARON PARA
2. Rigidez muscular a fa paipacion 1 29 INGRESAR LOS DATOS AL COMPUTADOR
3. Dolar a ia paipacidn en epigastrio 1 31
4,  Piel y mucosas secas 1 41
5, Hipersensibiiidad @ la palpacién en mitad superior
del abdomen D 7 34
6. Hematemess L 8 9.3
EXAMENES DE LABORATORIO
Leucocitosis de 10,500 por mm.cibico 1 50
2. Hematoerito bajo 1 58
3. Sodio y Potasio bajos en ei sueio B 7 638

RAYOS X
1.  Eniieo imdgenes gaseosas en trayecto en intest. B 8 6.4







FORMULARIOS QUE SE USARON PARA ELABORAR
EL PROGRAMA ESPECIAL
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EQUIPO I1I.B.M. SISTEMA/360 MODELQ 25
QUE SE USO EN ESTE TRABAJO
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
EN EL PACIENTE No.1 QUE PADECIO DE
ENFERMEDAD INFLAMATORIA AGUDA DE LA PELVIS

No. Enfermedad Funteo
1 Quiste retoicido del ovaiio 55.1
2 Enfermedad infiamatoria aguda de ia
5 pélyis 405
Ulcera péptica perforada 35.7
Funteo 4 Diverticulitis aguda 26.0
60 5 Linfadenitis mesenterica 257
REFERENCIAS
55
""I Quiste retorcide del ovatio
504 l/
; Entesmedad inflamatoria
Z aguda de ia péivis
45 o . . §
E Uicera péptica perforada
40 4 " N
? ’A Diverticuiitis aguda
1 3
35 / & Linfadenitis mesenterica
® 1 ? \
.5 | ? \
10 1
b / N
/ \ N
0 \

ENFERMEDADES
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_GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
EN EL PACIENTE No, 2 QUE PADECIO DE
ENFERMEDAD INFLAMATORIA AGUDA DE LA PELVIS

-

T H WM

Punteo

35

Enfe: medag

Funtea

Enfermedad infiamataria aguda

de ia péivis

Quiste retorcido del ovario

Gastriiis aguda

Embarazo ectdpico reto
Perforacidn por fiebre tifoidea

30

25
20
15

10

NN

30.3
28.5
235
204
19.3

BXNNE

REFERENGCIAS
Enfermedad infidmatoria -
agjutla ‘de la péivis

Quiste retorcido del ovario
Gastritis aguda

Embarazo ectdpico roio

Perforacion por fiebre
tifoidea

I |

ENFERMEDADES
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTC
EN EL PACIENTE No. 3 QUE PADECIO DE APENDICITIS AGUDA

Punteo

60

b% -

50

45

40

35

30

25

20

15

-

No.

TThwh =

Apengicitis aguda
Trombosis mesenterica
icera péptica perforada
Dbstruccidn intestinal
i.infadenitis mesenterica

Punieo

550
428
353
335
335

CHNDNXE

REFERENCIAS

Apendicitis aguda

Trombosis mesente-
rica

Uicera péptica
perforada

Obstruccién
intestinal

Linfadenitis
mesenterica

ENFERMEDADES
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68
GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
EN EL PACIENTE No. 4 QUE PADECIO DE APENDICITIS AGUDA ALTO EN EL PACIENTE No. 5 QUE PADECIO DE
COLECISTITIS AGUDA
f i P I
. Ne. En em.le,d?d unteo REFERENCIAS Nao. Enfermedad Punteo
1 Apendicitis aguda 3r.0 i o i
2 Trombosis mesentierica 35.9 . L 1 Quiste retorcido del ovario 55.1
3 Quiste retorcido del ovario 35.8 m—lﬂ “Apendicitis aguda 2 Colecistitis aguda 374
4 Obstruccidon intestinai 294 3 Uicera péptica perforada 26,7
5 Enfermedad infiamatoria aguda 4 Enfermedad inflamatoria aguda
de ia péivis 25.2 Trombosis Punteo de la péivis 255
+  mesenterica 50 - 5 Gastritis aguda 209
B Quiste retorcido
P2 del ovario REFERENCIAS
) 55 3
. ” ﬂIﬂ] Quiste retorcido del ovario
pbstryccaon
intestinal 50
' Enf. infiamatoria Colecistitis aguda
iz aguda de ia pélvis
45
Punteo E Ulcera péptica perforada
w0
40 -
E Enf. inflamatoria agud. de
3B ' ia rp8ivis
35 - V Gasteiti a
30 /‘ astritis aguda
1 <
25
25 4
20
20 - /
6 - /
5 Jd
10 4
10 . .
5 b .
5 -
0 /
_ 0 ‘ .
ENFERMEDADES
ENFERMEDADES




70

GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS

ALTO EN EL PACIENTE No. 6 QUE PADECIO DE

COLECISTITIS AGUDA
No. Enfermedad Punteo
1 Colecistitis aguda 47.0
2 Quiste retorcido del ovario 39.3
3 Enfermedad inflamaioria aguda
de ta péivis 252
4 Linfadenitis mesenterica 242
5 Perforacién por fiebre tifoidea 21.1
REFERENCIAS
Punteo [mn Colecistitis aguda
50 o -
Quiste retargido del ovario
@ Enfermedad intlamatoria aguda
de ia péivis
40
/ E i-infadenrtis mesenterica
% Perfaracidn por fiebre tifoidea
20 /
0 /// \\

ENFERMEDADES
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
ALTO EN EL PACIENTE No. 7 QUE PADECIO DE

MWy

Punteo

35

30

25

20

15

PANCREATITIS AGUDA

Enfermedad Punteo
Ulcera péptica perforada 345
Gastritis aguda 33.8
Pancreatitis aguda 32.0
Perforacion por fiebre tifoidea 24.6
Obstruccidn intestinal 199

XElNEE

REFERENCIAS

Uicera péptica
perforada

Gastritis aguda

Pancreatitis aguda

Perforacian por fiebre
tifoidea

Obstruccian intestinai

DA

ENFERMEDADES
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
ALTO EN EL PACIENTE No. 8 QUE PADECIO DE
ULCERA PEPTICA PERFORADA

No. Enfermedad Puntec
1 Licera péptica peiforada 45.3
2 Gastritis aguda 338
3 Perforacién por fiebre tifoidea 229
4 Obstruccion intestinal 18.2
5 Apendicitis aguda 13.5

REFERENCIAS

Punteo

50 1 [[[[] Ulicera péptica perforada
E Gastritis aguda

40 - o
E Perforacidon por fiebre tifoidea
E Obstruccidn intestinai

30 f o
Apendicitis aguda

20 ]

10

ENFERMEDADES
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
ALTO EN EL PACIENTE No. 9 QUE PADECIO DE
OBSTRUCCION INTESTINAL

Na. Enfermedad Punteo
1 Obstruccidn intestinai 50.0
2 Perforacidin por fiebre tifoidea 22.9
3 Gastritis aguda 222
4 Ulcera péptica perforada 219
5 Apendicits aguda 17.5
Pun-
tea
50 REFERENCIAS
,, M Qbstruccién intestinai
\
H N7 . . e
40 .{. Perfaracidn por fiebre tifoidea
E Gastritfs aguda
:‘- /] Uicera péptica perforada
30 & peptica®
: * E Apendictis aguda
i
20 <
i /
] i
; /
¥
li,
\

ENFERMEDADES
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
ALTO EN EL PACIENTE No. 10 QUE PADECIO DE
EMBARAZO ECTOPICO ROTO

RN = Z

Punteo

40

35

30

25

20

15

10

\

Entermedad Pinieo
Embaraze ectdopico roto 37.7
Quiste retorcido del ovario 35.8
Uicera péptica perforada 25.7
Gasiritis aguda 235
i.infadenitis mesenterica 22.6

MmN X E

REFERENCIAS

Embarzo ectdpico roto

Quiste retorcido dei ovario

Uicera péptica perforada

Gastritis aguda

i_infadenitis mesenterica
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
ALTO EN EL PACIENTE No. 11 QUE PADECIO DE
EMBARAZO ECTOPICO ROTO
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS
ALTO EN EL PACIENTE No. 12 QUE PADECIO DE
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
EN EL PACIENTE No. 13 QUE PADECIO DE EMBARAZO
ECTOPICO ROTO
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GRAFICO DE LAS 12 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO EN
EN EL PACIENTE No, 14 QUE PADECIO DE PANCREATITIS AGUDA EY, PACIENTE No, 15 QUE PADECIO DE GASTRITIS AGUDA
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GRAFICO DE LAS 10 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO EN
EL PACIENTE No. 16 QUE PADECIO DE DIVERTICULITIS AGUDA GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
EN EL PACIENTE No. 17 QUE PADECIO DE OBSTRUCCION INTESTINAL
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(JRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
~ EN EL PACIENTE No. 18 QUE PADECIO DE
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GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
{EN EL PACIENTE No. 19 QUE PADECIO DE OBSTRUCCION INTESTINAL.
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84 GRAFICO DE LUGAR QUE OCUPO EL DIAGNOSTICO DE LOS 20
PACIENTES EN EL REPORTE FINAL
GRAFICO DE LAS 5 ENFERMEDADES QUE PUNTEARON MAS ALTO
EN EL PACIENTE No. 20 QUE PADECIO DE GASTRITIS AGUDA, Lugar que ocupa e
diagnostico en el Cantidad de alo
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ANALISIS DE LOS GRAFICOS ANTERIORES

Como podemos cohservar en los graficos de los pacientes No,
2, 3, 4,6, 8,9,10, 12, 15, 17, 18, 19 v 20, el diagnéstico
que tenia el paciente en el registro hospitalario fue el que
punteo mas alto en el reporte final,

Podemos observar en los graficos de los pacientes No. 1, 5, 11
y 13 que el diagndstico que tenia el paciente en el registro
hospitalario fue el que punieo en segundo lugar en el reporte
final.

Podemos observar en el grafico del paciente No. 7 que el
diagndstico que tenia el paciente en el registro hospitalario
fue el gque punteo en tercer lugar en el reporte final,

Podemos observar en el grifico del paciente No. 14 que el
diagnostico que tenia el paciente en el registro hospitalario
fue el gque punteo en doceavo lugar en el reporte final,

Podemos observar en el grafico del paciente No. 16 que el
diagnostico que tenia el paciente en el registro hospitalario
fue el que punteo en noveno lugar en el reporte final.

Podemos observar en el grafico de “Lugar que Ocupo el
Diagndstico de los 20 Pacientes en el Reporte Final” que en
13 pacientes o sea, en un 650/0, el diagnostico que tenian en
el registro hospitalario, fue el que punteo mas alto en el
reporte final, en 4 pacientes o sea, en un 200/o, el diagnostico
que tenian en el registro hospitalario fue el que punteo en
segundo lugar en el reporte final, en un paciente o sea, en un
50/o, el diagnostico que tenia en el registro hospitalario fue el
que punteo en tercer lugar en el reporte final, en un paciente
0o sea, en un Sofo, el diagndstico que tenia en el registro
hospitalario fue el que punteo en noveno lugar en el reporte
final, en un paciente o sea, en un 5o0/o, el diagndsiico gue
tenia en el registro hospitalario fue el que punteo en doceavo
lugar en el reporte final,
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O sea que en 18 pacientes de los 20 estudiados que es igual a
un 900/o, el diagnostico que tenian en el registro hospitalario
ocupd uno de los 3 primeros lugares de punteo mas alto en el
reporte final del computador.

CONCLUSIONES

Un computador electrénico L.B.M. sistema 360, puede dar el
diagnostico de un paciente que padece de abdomen agudo en
un 90 por ciento, en las 3 primeras posibilidades.

Un computador LB.M. Sistema 360, puede ser programado
para hacer diagnostico diferencial en problemas médicos.

Para poder usar un computador electronico como ayuda en el
diagnostico diferencial de las distintas enfermedades de
abdomen agudo, es necesario que el paciente sea bien
interrogado en la historia clinica, bien efectuado el examen
fisico, examenes complementarios lo mas exacto posibles ¥
efectuar examenes completos segun del caso que se trate, de
lo contrario la miquina no tiene datos para poder hacer una
seleccidén adecuada.

De la forma como son elaboradas las fichas clinicas ¥
efectuados los exdmenes complementarios en el Hospital
General San Juan de Dios ordinariamente, no seria posible
usar un computador electronico, tanto por lo incompleto de
las fichas clinicas como por la falta de examenes
complementarios.

Para llegar aadaptar un computador electronico, para dar un
diagnostico definitivo, se necesitarian estudios mas a fondo, de
mas largo tiempo, un numero de pacientes mas amplio, mejor
calidad de fichas clinicas y examenes de laboratorio, un
programa mas complejo y un lenguaje més complejo de
programacion.

En los 2 pacientes que el diagnostico final no aparecio en los
3 punteos mis altos del reporte del computador, pudo haber
error en: la revisibn bibliografica, los examenes efectuados al
paciente en su ingreso a la emergencia del hospital, en la
distribucion de las 3 categorias de los sintomas, hallazgos de
examen fisico y examenes complementarios o en 1a

elaboracion del programa.

91.
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RECOMENDACIONES

Recomiendo examinar mejor a los pacientes y examenes de
laboratorio méas completos en el Hospital General San Juan de
Dios, en el servicio de Emergencia.

Recomiendo a la LB.M. central de Guatemala, tratar de
introducir sus maguinas a hospitales que puedan costear el
mantenimiento de las mismas, ya que siendo posible adaptar
un computador a problemas médicos seria de gran beneficio
tanto para la LB.M. como para el hospital gque la usara.

Recomiendo a la Universidad de San Carlos de Guatemala,
tratar de efectuar estudios mas a fondo de problemas médicos
adaptados a maquinas electronicas, pues considero que en un
futuro no muy lejano, los computadores electronicos sera un
campo bastante amplio en la medicina moderna.

Recomiendo a los distintos hospitales de Guatemala, tratar de
adaptar maquinas electronicas que ayuden al diagnéstico,
sobre todo en problemas de emergencia, ya que el tiempo en
decidir una conducta adecuada es muy limitade y considero
que un computador por la rapidez con que puede relacionar
un namero grande de datos entre si, es lo mas adecuado y
rapido,

Recomiendo a los que tienen conocimientos médicos y de
maquinas LB.M., hacer una critica de este trabajo lo mas
amplio posible, para poder aconsejar tanto a los que
elaboramos este trabajo como a los que elaboren uno similar
en el futuro,
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