
PROTOCOLO SERVICIOS: MI,  URGENCIA, CIRUGIA
(PACIENTE EN URGENCIAS)

1.-  COLECISTITS AGUDA: con clinica, y ecografia compatible con colecistits agua,
ingreso en Servicio de Cirugia.

2.- COLICO HEPATICO: (CON ECO ABDOMINAL):
      a.- Con dilatacion de vias  biliares: ingreso en Medicina Interna.
      b.- Sin dilatacion de vias biliares,  valoracion por S. Cirugia y/o remitir a consulta
            de S. Cirugia el dia miercoles de cada semana.

3.-  SOSPECHA DE COLICO HEPATICO (SIN ECO):   remitir a consulta de
Digestivo.

4.- COLICO HEPATICO, en lista de espera Quirurgica, valoracion por S. Cirugia y/o
      remitir a consulta de S. Cirugia el dia miercoles de cada semana.

5.- DIVERTICULITIS AGUDA: con clinica compatible y ECO abdominal sugerente y
ante la duda enema opaco con contraste hidrosoluble a baja presion, se procederá a
ingreso en Servicio de Cirugia.

6.-  VOLVULO DE COLON:  ingreso en Servicio de Cirugia, con el apoyo de
endoscopia, que intentará devolvulacion mediante colonoscopia.

7.- OCLUSION INTESTINAL  O CUADROS SUBOCLUSIVOS: ingreso en Servicio
de Cirugia.

8.- POST CPRE: paciente con colelitiasis, que se ha realizado CPRE por dilatacion de
coledoco, a su retorno se llamará  al telefono Nº 950 029154 ( Secretaria de Servicio de
Cirugia) ,   o la extension 8154 de la Secretaria del Servicio de Cirugia  para programar
colecistectomia (intervencion Quirurgica).
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PROTOCOLO DE SERVICIOS: MEDICINA INTERNA Y CIRUGIA
(PACIENTE EN  PLANTA)

1.- PANCREATITIS AGUDA BILIAR, sin dilatacion de vias biliares: el Servicio de
Cirugia valorá antes de alta Hospitalaria.

2.- ENDOSCOPIAS DIGESTIVAS EN QUIROFANO, URGENTES:
     .a.- HDA, y HDB, que requiera  intervención Quirurgica
      b.-  Endoscopia en Quirofano por que la patologia de base lo requiera, se
            programará con antelacion suficiente.

3.- NEOPLASIAS DIGESTIVAS:
      a.- Gastricas y de colon: valorar y programar fecha de intervencion.
      b.- Recto: que requiera Radioterapia, valoración `por Servicio de Cirugia y alta si
           su situacion clínica lo permita y tramitacion oportuna al S. Oncologia y/o
           traslado a Cirugía.

       c.- Esofago: valoracion y programar intervencion Quiurugica y/o traslado a otro
           centro  Hospitalario..
       d.- Pancreaticos: valoracion y programar intervencion Quirurgica y/o traslado a otro
           cnetro  Hospitalario.

4.- COLECISTITIS AGUDA:  traslado a Servicio de Cirugia.
- Paciente pluripatologico, y en planta de Servicio de

Cirugia : apoyo con  seguimiento por Servicio de
Medicina Interna.

5.- OCLUSION INTESTINAL: traslado a Servicio Cirugia.
6.- POST CPRE: Paciente  con colelitiasis, que se ha realizado CPRE por dilatacion de
vias biliares, a su retorno  se llamará al Nº 950 029154 ( Secretaria de Servicio de
Cirugia  o a la extension 8154 de Secretaria de Servicio de Cirgia, para programar
colecistectomia (Intervencion Quirugica)
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