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Previo consentimiento informado y bajo efectos de sedación endovenosa administrado por dr. Flores, monitoreo continúo, decúbito
lateral izquierdo, se introduce videocolonoscopio hasta el ileon terminal. Al término, paciente estable con los siguientes hallazgos: 
PREPARACION COLÓNICA: 7 puntos en escala de Boston (2.3.2). TACTO RECTAL: esfinter normotónico, con mucosa lisa, sale guante
limpio.  
ILEON TERMINAL, CIEGO, COLON ASCENDENTE, COLON TRANSVERSO, COLON DESCENDENTE, SIGMOIDES Y RECTO: Forma alterada y
distensibilidad conservada, mucosa de aspecto normal con patron anatómico y vascular normal. En Sigmoides se observan algunas
imagenes saculares distribuidas de forma aleatoria de 3-5mm con mucosa que los recubre de aspecto similar a la adyacente, sin estigmas
de hemorragia antigua ni reciente. En recto, se realiza retrovisión observando linea dentada de aspecto normal.   
IDX: ENFERMEDAD DIVERTICULAR NO COMPLICADA   

Clínica Los Pinos
C. 11 13b, San Pedro de los Pinos, Benito Juárez, 03800 Ciudad de México, CDMX.

UNIDAD DE ENDOSCOPIA

REPORTE DE PROCEDIMIENTO

PACIENTE: ALBERTO ZANCO MARCON SEXO: MASCULINO
EDAD (Años): 62 FECHA DE NACIMIENTO: 28/04/1962
PROCEDIMIENTO: COLONOSCOPIA
TRATANTE: YOELI MARISA ESCANDON
ANESTESIÓLOGO: JAIR ALESSANDRO FLORES BRINGAS

1. ILEON TERMINAL 2. CIEGO Y VALVULA ILEOCECAL 3. COLON ASCENDENTE 4. COLON TRANSVERSO

5. COLON DESCENDENTE 6. SIGMOIDES CON DIVERTICULOS 8. RECTO

HALLAZGOS

_____________
DRA YOELI MARISA ESCANDON
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