Fecha Identificacion : CC 52819579 F. Nacimiento : 06.07.1981
Sexo : Femenino Edad . 37 Afos
Especialidad : 30D TC GINECOLOGIA OBSTETRICI

Aseguradora : COMPENSAR POS-PC

Episodio : 10823986 Paciente : FRANCY JOHANNA GACHA ANDRADE
prode Qacompensor

Control Prenatal

Embarazo Actual

Antecedentes Familiares

TBC : No Hipertension : No Eclampsia : No

Diabetes : No Tipo : Preeclampsia : No

Malformaciones congénitas : No

Otra condicién médica grave : No

Personales

TBC : No Nefropatia : No Hipertension : No
Infertilidad : No Preeclampsia : No Violencia : No
Eclampsia : No Abuso sexual : No Cirugia genitourinaria : No
Depresion : No Intento de suicidio : No VIH : No
Cardiopatia : No

Diabetes : No

Otra condicién médica grave : Si Cudl ? : HIPOTIROIDISMO

Otros Antecedentes

Ha fallecido algun hijo? : No

Cuéntos antes de 19 semanas : 0 Cuéntos despues de 19 semanas ? : O

Vacuna antitetanica vigente? 1 Si

Dosis 1 - mes de gestacion 10 Dosis 2 - mes de gestacion 10

Vacuna tosferina . Si Dosis - mes de gestacién 10

Vacuna antirubeola? : No sabe

Grupo Sanguineo :0 Inmunizado :

RH : + Positivo Gammaglobulina anti D :NC

Factores de Riesgo

1 Trimestre

Fumadora activa : No Fumadora pasiva : No Riesgo econémico  : No
Drogas : No Alcohol : No Violencia doméstica : No
2 Trimestre

Fumadora activa : No Fumadora pasiva : No Riesgo econémico  : No
Drogas : No Alcohol : No Violencia doméstica : No
3 Trimestre

Fumadora activa : No Fumadora pasiva : No Riesgo econémico  : No
Drogas : No Alcohol : No Violencia doméstica : No
Edad gestacional por FUM

FUM confiable : Fecha FUM :10.03.2018

Edad gestacional por FUM: Semanas: 0 Dias :0

Edad gestacional por ECO

Fecha ECO :

Semanas : 0 Dias :0

Edad gestacional por ECO: Semana : 0

Embarazo Actual Dias :0

Datos generales

Peso anterior a este embarazo (KQg) : 63,00 Talla (cm) ;0,00

Art. 18. "Firma del médico sustituida por el nombre e identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucién 1995 de 1999 (Art. 18)"
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Episodio : 10823986 Paciente : FRANCY JOHANNA GACHA ANDRADE Identificacion

: CC - 52819579

Control Prenatal

Embarazo deseado 2 Si
Embarazo planeado : No
Fracaso método anticonceptivo : No usaba
Este embarazo es resultado de abuso sexual : No

Fecha probable de parto :
Inicié control prenatal con 10 semanas 1 dia o mas de gestacion? : No
Causa de ingreso tardio al programa :

Riesgo Obstétrico

*  Fecha/Hora :07.11.2018 07:55
Semana .0
Riesgo obstétrico total : 9

Clasificacion riesgo obstétrico  : Alto riesgo

No. Interlocutor  : 0000002821 Responsable : CASSIANO BEJARANO OSWALDO MANUEL
Registro 1 79268529 Especialidad : GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
Ubicacién : En Consulta Externa

Historico Riesgo Psicosocial
*  Fecha/Hora 1 07.11.2018 07:57

Total ansiedad 10 Total soporte familiar : 0 Total riesgo psicosocial :0

Clasificacion riesgo psicosocial : Sin riesgo
Interpretacion riesgo psicosocial : Continuar control prenatal

No. Interlocutor : 0000002821 Responsable : CASSIANO BEJARANO OSWALDO MANUEL
Registro : 79268529 Especialidad : GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
Ubicacién : En Consulta Externa

Neuroldgico :

Hallazgos neurolégico

Controles

Control Puerperal

Firma Compartida : No
Corresponsable : Fecha dato : Hora :00:00
Subjetivo : PACIENTE G3C3, QUIEN TUVO PARTO POR CESAREA, EL 25 DE OCTUBRE DE 2018, CON OBITO FETAL,

APROX 36 SEM 5 DIAS, RN PESO 2220, EN HOSPITAL SAN JOSE, TUVO HIPOTIROIDISMO, DIABETES GESTACIONAL, HABIA SIDO
ENVIADA POR URGENCIAS EN CLINICA MAGDALENA EL 03 10 2018 Y MANEJADA CON CON DIETA, REFIERE BUENAS CIFRAS DE
GLUCOMETRIA, FUE VALORADA POR ALTO RIESGO, QUIENES CONTINUARON MANEJO DIETETICO,POR ANTECEDENTE DE
CESAREA, LE FUE PRACTICADO DOPPLER DE INSERCION PLACENTARIA EL CUAL FUE NORMAL, LUEGO RNM DE INSERCION
PLACENTARIA LA CUAL SOSPECHO ACRETISMO PLACENTARIO, POR LO CUAL FUE REMITIDA PARA ATENCION DEL PARTO A H
SN JOSE, DONDE TUVO CITA EL 24 10 2018, EN ESTE DIA LE DIAGNOSTICARON OBITO FETAL. LUEGO DE CESAREA NO HA
TENIDO COMPLICACIONES. REFIERE SANGRADO ESCASO, NO FIEBRE, NO DISURIA, NO FLUJO. ESTA RECIBIENDO

ENOXAEPARINA PROFILACTICA (40 UI/DIA)
Examen fisico

Frec. Cardiaca . 76

Latidos x min : Frec. Respiratoria (x min)
TA (mm Hg) :100 / 70 TA Media (mm Hg) 1 80
Temperatura (°C) 1 36,1 Peso (Kg) 1 63
Mamas : SECRETANTES

Utero : EN BUEN ESTADO DE INVOLUCION

Loquios : ESCASOS, NO FETIDOS

Episiotomia / Herida quirarjica : EN BUEN ESTADO, AUN CON SUTURA, HOY LA RETIRAN
Otros hallazgos :

Datos Relacionados con Parto / Recién Nacido

. 16

,900

Art. 18. "Firma del médico sustituida por el nombre e identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucién 1995 de 1999 (Art. 18)"
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Episodio : 10823986 | Paciente

: FRANCY JOHANNA GACHA ANDRADE

Identificacion : CC - 52819579

Controles institucionales después de semana 36
El parto tuvo lugar en institucion de salud
Vacuna antirubeola posparto?

Terminacién de embarazo

Diagnosticos de lainduccion o ceséarea

. Médico
. Médico

Atendi6 parto
Atendi6 neonato

Control Prenatal

: Si

. Si

: No

: Inducido

: Cesérea previa

Otro
Otro

Le asignaron cita a programas a la madre y recién nacido? : Si

Planificacion familiar : Si
Otro : No

Anticoncepcion
Consejeria : Si

Método de planificacion
Cual ?

: Ninguno
Otros datos
Consejeria lactania materna : No

Indicadores de fracaso
Morbilidad materna extrema : No

Recién nacido hospitalizado : No
Recién nacido con sifilis : No

Anélisis y plan

Crecimiento y desarrollo
Cual ? :

Lactancia materna

Vacuna BCG al recién nacido : No
Fecha 1 25.10.2018 Hora :17:25
: No Inmunizacion : No

. Exclusiva

Dificultades

: PACIENTE PRESENTABA EMBARAZO DE ALTO RIESGO POR DOS CESAREAS ANTERIORES, EDAD

MATERNA, HIPOTIROIDISMO EN TTO, DIABETES GESTACIONAL, SOSPECHA DE ACRETISMO PLACENTARIO EN RNM, PRESENTO
OBITO FETAL DIAGNOSTICADO EL 24 10 2018, LE REALIZARON CESAREA EL 25 10 2018, SIN COMPLICACIONES, SIN
ACRETISMO, HA TENIDO EVOLUCION POST QUIRURGICA ADECUADA. EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE. PLAN:
1. TIENE CITA DE CONTROL POR PSICOLOGIA EL 16 11 2018 2. CONTROL EN 2 SEMANAS 3. ASISTIR PARA RETIRO DE SUTURA
4. SE CONTINUA L TIROXINA 75 MCGS AL DIA 5. SE DA ORDEN PARA TSH, T4AL EN 6 SEMANAS 6. SAE INDICAN SIGNOS DE
ALARMA (SANGRADO ABUNDANTE O DE MAL OLOR, FLUJO DE MAL ASPECTO, O FIEBRE, O SINTOMAS MAMARIOS O SINTONAS
URINARIOS) 7. SE EXPLICA SOBRE PLANIFICACION, DESEA PLANIFICAR CON INYECCION, SE LE ENVIA A CONSULTA DE

PLANIFICACION.

Responsable
Especialidad

Diagnoésticos

Diagndstico de Ingreso / C. Externa
Diagnéstico Principal : 2392

Descripcion : SEGUIMIENTO POSTPARTO, DE RUTINA

Dx Pre-Qx : No

Clasificacion Diagnéstico : Diag. Principal

Tipo 102

Causa Externa : Otra

Fecha 1 07.11.2018 Hora 1 07:58
No. Interlocutor : 0000002821 Responsable
Registro : 79268529 Especialidad

Evolucién Diagnéstica

Clasificacion : Diag. Relacionado N°2

*  Fecha/Hora :07.11.2018

Responsable

07:57

: CASSIANO BEJARANO OSWALDO MANUEL

Tipo

: CASSIANO BEJARANO OSWALDO MANUEL
: GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

: Impresion Diagnostica

Art. 18. "Firma del médico sustituida por el nombre e identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucién 1995 de 1999 (Art. 18)"
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Episodio : 10823986 Paciente : FRANCY JOHANNA GACHA ANDRADE Identificaciéon : CC - 52819579
Control Prenatal

Diagnéstico : 0244
Descripcion : DIABETES MELLITUS QUE SEXORISA EN ENEEMBARAZO
Clasificacion : Diag. Relacionado N°1
*  Fecha/Hora :07.11.2018 07:57 Tipo : Confirmado Nuevo
Responsable : CASSIANO BEJARANO OSWALDO MANUEL
Diagnéstico : E039
Descripcion : Dx Pre-Qx : No

Responsable Firmar

Responsable Guardar
No. Interlocutor : Responsable
Registro : Especialidad

Art. 18. "Firma del médico sustituida por el nombre e identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucién 1995 de 1999 (Art. 18)"
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