
Datos del paciente
Identificación del paciente Datos de procedencia
Fecha de Nacimiento y Edad: 06/11/1989 - 32 Año(s) País: Colombia 
Género: Femenino Departamento: 
RH O+ 
Discapacidad: Ninguna Municipio: 
Nivel de escolaridad: No Definido 
Ocupación: No Aplica Datos de residencia
Estado civil: No Aplica Departamento: Valle 
Grupo de atención: Blanco Municipio: Zarzal 
Grupo Étnico: Ninguno de los Anteriores Dirección: Carrera 15 N 13 C 39 Segundo Piso 
Email: Telefono: 3113315918 - 3113315918 
Responsables del paciente: 
     Parentesco del responsable: Administradora Tipo de usuario
     Teléfono del responsable: EMSSANAR SAS Subsidiado POS 

Atención: 201910250016 - [768950465601] SAN RAFAEL 
Fecha y Hora de Ingreso: 25/10/2019 07:06:47 Edad en la atención: 29 Ano(s)
Identificación: CC 1112128867 Nombre: LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ
Administradora: EMSSANAR SAS Tipo de Usuario: Subsidiado Pos
Poliza: Autorización:
Servicio de ingreso: Urgencias Ambulatorio
Datos del acompañante
Tipo: Familiar Nombre: Maria Natali Villa Dirección: Carrera 15 N 13 C 39 Telefono: 3113315918
Egreso:
Fecha y Hora: 26/10/2019 12:48:39 Servicio: Hosp Cirugia Cama: Cirugiaf25 Estado: Vivo

HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL DE ZARZAL E.S.E. 
CALLE 5 N. 6-32 - Tel:2220043

Nit. 891900441-1
HISTORIA ELECTRONICA 

Desde: 25 de Octubre de 2019 Hasta 17 de Marzo de 2022 
CC 1112128867 - LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ

URGENCIAS

 Imagenes 
Toma de Imagen   25/10/2019   Hora: 07:27:19

ADRES 



Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

TRIAGE

 Triage 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:28:09 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.(medicina .) Identificación: CC 36758753 
Motivo: DOLOR ABDOMINAL INTENSO , REFIERE ANTECEDENTE DE CALCULOS EN VESICULA (ALERGICA AL DICLOFENACO Y A 

LA DEXAMETASONA) 



Signos Vitales 
Peso:58.00 Kg Talla:151.0 cm MC:25.44 Kg/m2 FC:86 Min. FR:20 Min. Temp:36.00 °C PA:105/72 TM: 83 Saturación:98.00 % 

Hallazgos Clinicos: MC" TENGO DOLOR EN EL ESTOMAGO" EA PACIETNE DE 29 A?OS DE DAD CON CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN 
DOLOR ABDOMINAL TIPO COLICO EN HIPOCONDRIO DERECHO, ADEMAS REFEIRE NAUSEAS, PACIETNE TRAE 
ECOGRAFIA DEL 27/9/2019, ECOGRAFIA ABDOMINAL TOTAL, LITIASISIS RVESICULAR, SIN DATOS DE COLESISTITIS, 
ESTEATOSIS HEPOATIVA DIFUSA EVE, SIN LESIONES FOCALES, QUISTE ANEXIAL DERECHO. REFERE QUR RECIBIO 
TRATAMIENTO CON HIOSCINA SIN MEJORIA CLINICA PORMLO CUAL CONSULTA

Impresión Diag: R104 DOLOR ABDOMINAL 
Clasificación: Triage II
Conducta: Urgencias. 

 Rev.Sistemas y Ex.Fisico 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:28:09 Profesional: Maria Emma Rivas Moreno.(auxiliar .) 
Signos Vitales
Peso: 58.00 Kg Talla: 151.0 Cm Índice de Masa Corporal: 25.44 Kg/Mtr Frecuencia Cardiaca: 86 Min 
Frecuencia Respiratoria: 20 Min Temperatura: 36.00 °C Presion Arterial: 105 /72 Saturación: 98.00 % 

 Signos Vitales 
No.  Sede  Fecha  Hora  Peso  Talla  MC  FC   FR   Temp   PA  TA  Feto  Saturaci  Profesional 
1 SAN RAFAEL  25/10/2019  07:28:09   58.00   151.0   25.44   86   20   36.00   105/72   83    0     98.00   MARIA EMMA RIVAS MOR

 Consultas 
Consulta N°. 0 SEDE: SAN RAFAEL
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:28:26 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.(medicina .) Identificación: CC 36758753 
Tipo: (890701) CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL 

Anamnesis
Finalidad: No Aplica
Motivo de Consulta: DOLOR ABDOMINAL INTENSO , REFIERE ANTECEDENTE DE CALCULOS EN VESICULA (ALERGICA AL DICLOFENACO Y A 

LA DEXAMETASONA)
Enfermedad Actual: MC" TENGO DOLOR EN EL ESTOMAGO" EA PACIETNE DE 29 AÑOS DE DAD CON CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN 

DOLOR ABDOMINAL TIPO COLICO EN HIPOCONDRIO DERECHO, ADEMAS REFEIRE NAUSEAS, PACIETNE TRAE 
ECOGRAFIA DEL 27/9/2019, ECOGRAFIA ABDOMINAL TOTAL, LITIASISIS RVESICULAR, SIN DATOS DE COLESISTITIS, 
ESTEATOSIS HEPOATIVA DIFUSA EVE, SIN LESIONES FOCALES, QUISTE ANEXIAL DERECHO. REFERE QUR RECIBIO 
TRATAMIENTO CON HIOSCINA SIN MEJORIA CLINICA PORMLO CUAL CONSULTA

Antecedentes
Planifica: Si Pomeroy
Personales: Si ESCOLAR
Patológicos: Si HEPATITIS A -- HIPOTIROIDISMO CONTROLADO COLELITISIS, QUISTEOVARICO DERECHO 
Obstétricos: Si G3C2A1
Quirúrgicos: Si APENDICECTOMIA CESAREA POMEROY 
Alérgicos: Si DILOFENACO Y DEXAMETASONA 

Signos Vitales
Peso: 58.00 Kg Talla: 151.0 Cm Masa Corporal: 25.44 Kg/m2 Frecuencia Cardiaca: 86 Min
Frecuencia Respiratoria: 20 Min Temperatura: 36.00 ºC Presión Arterial: 105/72 Tension media: 83
Saturación: 98.00 %

Exámen Físico
Estado General:
Cabeza: Normal NORMOCEFLAFIO
Cuello: Normal MOVIL NO MASAS 
Torax: Normal NORMOEXPANDIBLE
Abdomen: Normal BLANDO DEPRESIBLE DOLROSOS EN HIPOCODRIO DERECHO MURPHY POSITIVO 
G/U: Normal
Extremidades: Normal SIMETRICAS
Neurológico: Normal GLAASGOW15/15
Nariz: Normal
Oidos: Normal
Boca: Normal MUCOSAS HUMEDAS 
Ojos: Normal
Piel: Normal
Ano: Normal
Osteomuscular: Normal
Revisión por Sistema:
Sintomático Respiratorio: No
Sintomático de Piel: No
Sintomático Nervioso 
Periférico:

No

Perimetro Abdominal: (50) Normal

Análisis de Laboratorios e Imágenes Diagnósticas
Análisis:

Diagnóstico Tipo Diagnóstico



Principal (R104) DOLOR ABDOMINAL Confirmado Repetido
Rela 1 (K802) COLELITIASIS Confirmado Repetido

Plan de Manejo y Recomendaciones
Destino: AMBULATORIO
Recomendaciones: 1.HIOSICNA + DIPIRONA EN 100 CC DE SSN 2. SS/ HEMOGRMA BILIRRUBINAS 3. REVALORAR 4. INTERCONSULTA POR 

CIRUGIA GENERAL 5. CSV E IC , GRACIAS 

 Plan de Manejo 
Fecha y Hora:  25/10/2019 07:28:26 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.(medicina .) Identificacion: CC 36758753 
Destino: Ambulatorio
Observaciones: 1.HIOSICNA + DIPIRONA EN 100 CC DE SSN 2. SS/ HEMOGRMA BILIRRUBINAS 3. REVALORAR 

4. INTERCONSULTA POR CIRUGIA GENERAL 5. CSV E IC , GRACIAS 

 Rev.Sistemas y Ex.Fisico 
Exámen Físico
Estado General: 
Cabeza: Normal NORMOCEFLAFIO
Ojos: Normal
Oidos: Normal
Nariz: Normal
Boca: Normal MUCOSAS HUMEDAS 
Cuello: Normal MOVIL NO MASAS 
Torax: Normal NORMOEXPANDIBLE
Abdomen: Normal BLANDO DEPRESIBLE DOLROSOS EN HIPOCODRIO DERECHO MURPHY POSITIVO 
G/U: Normal
Ano: Normal
Extremidades: Normal SIMETRICAS
Neurológico: Normal GLAASGOW15/15
Osteomuscular: Normal
Piel: Normal
Revisión por sistema:
Sistemático Respiratorio: No 
TBC Multidrogoresistente: No 
Sintomático de Piel: No 
Lepra: No 
Sintomático Nervioso 
Periférico:

No 

Perimetro Abdominal: (50) Normal 

 Ordenacion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:31:51 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.(medicina .) Identificacion: CC36758753 
Orden: Hospitalaria Sede: SAN RAFAEL       
Cod CUPS. Cod SOAT. Nombre Cant. Nota
(902207) HEMOGRAMA I HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA 

METODO MANUAL 
1 () 

(903809) BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 1 () 

Observaciones: 

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:31:55 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.(medicina .) Indentificación: CC 36758753 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00378FM HIOSCINA N-BUTIL BROMURO 20MG+DIPIRONA 

2.5GR/5ML SOLUCION INYECTABLE HIOSCINA 
N BUTIL BROMURO 20MG+DIPIRONA 
2.5GR/5ML SOLUCION INYECTABLE A 

1.00 UNID  INTRAVENOSA  AHOR  07:31:55  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00267FM CLORURO DE SODIO 0.9%/100ML BOLSA. 

CLORURO DE SODIO 0.9%/100ML BOLSA 
1.00 UNID  INTRAVENOSA  AHOR  07:31:55  1  1 BOL.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Ordenacion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:32:40 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.(medicina .) Identificacion: CC36758753 
Orden: Hospitalaria Sede: SAN RAFAEL       
Cod CUPS. Cod SOAT. Nombre Cant. Nota
(890435) INTERCONSULTA POR MEDICINA ESPECIALIZADA CIRUJANO 1 () 

Observaciones: 

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:45:08 Profesional: Idianila Bonilla Mosquera.(auxiliar .) Indentificación: CC 1003851858 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00051FM EQUIPO MACROGOTERO. EQUIPO 1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  07:45:08  0  1 UNI.   



MACROGOTERO. 
Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00396FM JERINGA DESECHABLE 5ML 3P 21G X 1 1/2. 

JERINGA 5ML 3P 21G X 1 1/2 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  07:45:08  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00034FM CATETER INTRAVENOSO NO 18. CATETER 

INTRAVENOSO NO 18. 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  07:45:08  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
1 25/10/2019 07:46:54 00051FM EQUIPO MACROGOTERO. 1 UNIDAD * IDIANILA 

BONILLA 
MO

2 25/10/2019 07:47:01 00396FM JERINGA DESECHABLE 5ML 3P 21 1 UNIDAD * IDIANILA 
BONILLA 
MO

3 25/10/2019 07:47:05 00034FM CATETER INTRAVENOSO NO 18. 1 UNIDAD * IDIANILA 
BONILLA 
MO

URGENCIAS

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
1 25/10/2019 07:47:13 00378FM HIOSCINA N-BUTIL BROMURO 

20MG+DIPIRONA 2.5GR/5ML 
SOLUCION INYECTABLE

INTRAVENOSA 1.00 UNID IDIANILA BONILLA MO

1 25/10/2019 07:47:19 00267FM CLORURO DE SODIO 
0.9%/100ML BOLSA.

INTRAVENOSA 1.00 UNID IDIANILA BONILLA MO

 Consultas 
Consulta N°. 1 SEDE: SAN RAFAEL
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:51:44 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) Identificación: CC 73105620 
Tipo: (890402C) INTERCONSULTA POR MEDICINA ESPECIALIZADA CIRUJANO 

Anamnesis
Finalidad: No Aplica
Motivo de Consulta: MC" TENGO DOLOR EN EL ESTOMAGO" EA PACIETNE DE 29 AÑOS DE DAD CON CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN 

DOLOR ABDOMINAL TIPO COLICO EN HIPOCONDRIO DERECHO, ADEMAS REFEIRE NAUSEAS, PACIETNE TRAE 
ECOGRAFIA DEL 27/9/2019, ECOGRAFIA ABDOMINAL TOTAL, LITIASISIS RVESICULAR, SIN DATOS DE COLESISTITIS, 
ESTEATOSIS HEPOATIVA DIFUSA EVE, SIN LESIONES FOCALES, QUISTE ANEXIAL DERECHO. REFERE QUR RECIBIO 
TRATAMIENTO CON HIOSCINA SIN MEJORIA CLINICA POR MLO CUAL CONSULTA

Enfermedad Actual: PACIENTE CON CUADRO CLINICO DE COLELITIASIS, CON COLESISITITIS AGUDA QUIEN AMERITA TRATAMIENTO 
QUIRURGICO DE URGENCIAS

Antecedentes
Planifica: Si Pomeroy
Personales: Si ESCOLAR
Patológicos: Si HEPATITIS A -- HIPOTIROIDISMO CONTROLADO 
Obstétricos: Si G3C2A1
Quirúrgicos: Si APENDICECTOMIA HACE 10 A ? ? ? ??OS CESAREA POMEROY 
Tóxico: Si DEXAMETASONA

Análisis de Laboratorios e Imágenes Diagnósticas
Análisis:

Diagnóstico Tipo Diagnóstico
Principal (K802) COLELITIASIS Confirmado Repetido
Rela 1 (K800) COLECISTITIS AGUDA Confirmado Nuevo

Plan de Manejo y Recomendaciones
Destino: AMBULATORIO
Recomendaciones: 1. SS/ PT PTT 2. HOSPITALIZAR 3. NVO 4. HIOASCINA + DIPIRONA EN 100CC DE SSN 5. SOLICITAR CODIGO DE CIRUGIA 6. 

CSV E IC

 Rev.Sistemas y Ex.Fisico 
Exámen Físico
Estado General: 
Cabeza: Normal
Ojos: Normal
Oidos: Normal



Nariz: Normal
Boca: Normal
Cuello: Normal
Torax: Normal
Abdomen: Anormal PACIENTE CON DOLRO EN HIPOCONDRIO DERECHO MUPHY POSITIVO , AUMENTO DE LA RESISITENCIA 

MUSCULAR CON SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL GENERALIZADA 
G/U: Normal
Ano: Normal
Extremidades: Normal
Neurológico: Normal
Osteomuscular: Normal
Piel: Normal
Revisión por sistema:
Sistemático Respiratorio: No 
TBC Multidrogoresistente: No 
Sintomático de Piel: No 
Lepra: No 
Sintomático Nervioso 
Periférico:

No 

Perimetro Abdominal: ((50) Normal) Normal 

 Ordenacion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:56:46 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) Identificacion: CC73105620 
Orden: Hospitalaria Sede: SAN RAFAEL       
Cod CUPS. Cod SOAT. Nombre Cant. Nota
(902045) TIEMPO DE PROTROMBINA PT 1 () 
(902049) TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL PTT 1 () 

Observaciones: 

OBSERVACION E INTERNACION

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
6 25/10/2019 08:00:00 3620FM AMPICILINA + SULBACTAM 

1.5GR SOLUCION INYECTABLE
NO APLICA 2.00 UNID IDIANILA BONILLA MO

URGENCIAS

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 25/10/2019 08:23:16 Profesional: Idianila Bonilla Mosquera.(auxiliar .) Identificacion: CC 1003851858 

Nota

 MC" TENGO DOLOR EN EL ESTOMAGO"
INGRESA PACIENTE  DE 29 AÑOS DE EDAD CONCIENTE, ALERTA Y ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS MENT
ALES TLP, EN POR PRESENTAR  DOLOR ABDOMINAL TIPO COLICO EN HIPOCONDRIO DERECHO, ADEMAS 
REFEIRE NAUSEAS, PACIETNE TRAE ECOGRAFIA DEL 27/9/2019, ECOGRAFIA ABDOMINAL TOTAL, LITIASISIS 
RVESICULAR, SIN DATOS DE COLESISTITIS, ES VALORADA POR LA DRA ELSSY BENAVIDES QUIEN ORDENA:
1.HIOSICNA + DIPIRONA EN 100 CC DE SSN
2. SS/ HEMOGRMA BILIRRUBINAS
4. INTERCONSULTA POR CIRUGIA GENERAL
5. CSV E IC , GRACIAS

 SE LE EXPLICA PROCEDIMIENTO A REALIZAR A LA PACIENTE LA CUAL REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR, REFI
ERE ALERGIA AL DICLOFENACO Y A LA DEXAMETASONA, SE CANALIZA EN PLIEGUE DE MANO DERECHA 
CON CATETER VENOCAT 18, SE CUMPLE ORDEN MEDICA SIN NINGUNA COMPLICACION, SE TOMAN MU
ESTRAS PARA PARACLINICOS, PENDIENTE VALORACION POR CIRUGIA.

Fecha y Hora: 25/10/2019 08:32:15 Profesional: Idianila Bonilla Mosquera.(auxiliar .) Identificacion: CC 1003851858 
Nota

PACIENTE VALORADA POR EL CIRUJANOQUIEN ORDENA  NVO

HOSPITALIZAR
SS/ PT PTT
HIOASCINA + DIPIRONA EN 100CC DE SSN
SE LE EXPLICA PROCEDIMIENTO A LA PACIENTE LA CUAL REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR, SE TOMA MUEST
RA DE PARACLINICOS ORDENADOS, PENDIENTE CODIGO DE CIRUGIA.
6. CSV E IC

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 08:36:09 Profesional: Idianila Bonilla Mosquera.(auxiliar .) Indentificación: CC 1003851858 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar



00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. JERINGA 
DESECHABLE 10ML 

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  08:36:09  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
4 25/10/2019 08:36:37 00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. 1 UNIDAD * IDIANILA 

BONILLA 
MO

LABORATORIO CLINICO

 Procedimientos 
Fecha y Hora: 25/10/2019 08:49:26 Profesional: Monica Amparo Herrera Ospina.(laborator.) Identificación: CC 30339928 
N°: 1 
Cod: 902207 Nomb: HEMOGRAMA I HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA METODO MANUAL Cant: 1Dosis: DXP: DXR: Orden: 1 Item:
Descripción:

 Examenes de Laboratorio 
Fecha y Hora: 25/10/2019 08:49:26 Profesional: Monica Amparo Herrera Ospina.(laborator.) Identificación: 
N°: 1
Procedimiento: HEMOGRAMA I HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LEUCOGR. Finalidad: No Aplica Cantidad: 1
Tecnica de 
Laboratorio:

No Aplica

Descripción:
Codigo Prueba Resultado Unidad Val. Min. Val. Max.

1 Neutrófilos 66 %
2 Linfocitos 32 %
4 Monocitos 2 %
7 Leucocitos 7220 Cel/uL 5000 10000
8 Hemoglobina 13.0 g/dl
9 Hematocrito 38 %
13 R.Plaquetas 329.000 /mm3

LABORATORIO CLINICO

 Procedimientos 
Fecha y Hora: 25/10/2019 08:49:41 Profesional: Monica Amparo Herrera Ospina.(laborator.) Identificación: CC 30339928 
N°: 2 
Cod: 903809 Nomb: BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA Cant: 1 Dosis:  DXP:  DXR:  Orden: 1 Item:
Descripción:

 Examenes de Laboratorio 
Fecha y Hora: 25/10/2019 08:49:41 Profesional: Monica Amparo Herrera Ospina.(laborator.) Identificación: 
N°: 2
Procedimiento: BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA Finalidad: No Aplica Cantidad: 1
Tecnica de 
Laboratorio:

No Aplica

Descripción:
Codigo Prueba Resultado Unidad Val. Min. Val. Max.

1 BILIRRUBINA TOTAL 1.5 mg/dL 0 1,2
2 BILIRRUBINA DIRECTA 0.4 mg/dL 0 0,2

URGENCIAS

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:05:41 Profesional: Clara Rosa Morales .(auxiliar .) Indentificación: CC 66871597 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00320FM EQUIPO BURETROL 150ML UNIDAD. EQUIPO 

BURETROL 150ML UNIDAD 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  09:05:41  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00051FM EQUIPO MACROGOTERO. EQUIPO 

MACROGOTERO. 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  09:05:41  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 



00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. JERINGA 
DESECHABLE 10ML 

6.00 UNID  NO APLICA   AHOR  09:05:41  0  6 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

Fecha y Hora: 25/10/2019 09:07:20 Profesional: Clara Rosa Morales .(auxiliar .) Indentificación: CC 66871597 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00269FM CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA. 

CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  09:07:20  1  1 BOL.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: PARA DILUSION DE MEDICAMENTOS 

Fecha y Hora: 25/10/2019 09:09:55 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) Indentificación: CC 73105620 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
3620FM AMPICILINA + SULBACTAM 1.5GR SOLUCION 

INYECTABLE AMPICILINA + SULBACTAM 1.5GR 
SOLUCION INYECTABLE INYECTABLE 

2.00 UNID  NO APLICA   6 HO  09:09:55  4  8 UNI.   

Nota: 3 gramos cada 6 hrs . inicio(1) Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Notas Medicas 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:11:41 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) Identificación: CC 73105620 

Nota

PACIENTE  CON CUADRO   DE  DOLOR ABDOMINAL  SECUANDARIO  A  COLECISTITIS LITIASICA AGUDIZA
DA  CONDATOS  DE  PERITONITIS GNERALIZADO , PENDIETNE  DE  CIRUGIA COLECSITECTOMIA  POR  LAP
AROSCOPIA , SE  HOSPITALIZA  A CARGO  DE CIRUGIA GNERAL  , SOLCITAR   CODIGO DE AUTORIZACIO
N  QUIRURGICA  DE  FORMA URGENTE , PASAR  A QUIROFANO EN CUANTO  SE CUENTE  CON LA AUTORI
ZACION  QUIRURGICA.

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:33:42 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) Indentificación: CC 73105620 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00378FM HIOSCINA N-BUTIL BROMURO 20MG+DIPIRONA 

2.5GR/5ML SOLUCION INYECTABLE HIOSCINA 
N BUTIL BROMURO 20MG+DIPIRONA 
2.5GR/5ML SOLUCION INYECTABLE A 

1.00 UNID  INTRAVENOSA  6 HO  09:33:42  4  4 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

LABORATORIO CLINICO

 Procedimientos 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:34:59 Profesional: Orlando Luis Pereira Hernandez.(bacteriol.) Identificación: CC 7937378 
N°: 3 
Cod: 902045 Nomb: TIEMPO DE PROTROMBINA PT Cant: 1 Dosis:  DXP:  DXR:  Orden: 3 Item:
Descripción:

 Examenes de Laboratorio 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:34:59 Profesional: Orlando Luis Pereira Hernandez.(bacteriol.) Identificación: 
N°: 3
Procedimiento: TIEMPO DE PROTROMBINA PT Finalidad: No Aplica Cantidad: 1
Tecnica de 
Laboratorio:

No Aplica

Descripción:
Codigo Prueba Resultado Unidad Val. Min. Val. Max.

1 PT 13.2 Segundos

LABORATORIO CLINICO

 Procedimientos 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:35:07 Profesional: Orlando Luis Pereira Hernandez.(bacteriol.) Identificación: CC 7937378 
N°: 4 
Cod: 902049 Nomb: TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL PTT Cant: 1 Dosis:  DXP:  DXR:  Orden: 3 Item:
Descripción:

 Examenes de Laboratorio 



Fecha y Hora: 25/10/2019 09:35:07 Profesional: Orlando Luis Pereira Hernandez.(bacteriol.) Identificación: 
N°: 4
Procedimiento: TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL PTT Finalidad: No Aplica Cantidad: 1
Tecnica de 
Laboratorio:

No Aplica

Descripción:
Codigo Prueba Resultado Unidad Val. Min. Val. Max.

1 PTT 24.6 Segundos

URGENCIAS

 Ordenacion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 09:55:06 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) Identificacion: CC73105620 
Orden: Hospitalaria Sede: SAN RAFAEL       
Cod CUPS. Cod SOAT. Nombre Cant. Nota
(512104) COLECISTECTOMIA POR LAPAROSCOPIA 1 () 

Observaciones: 

 Imagenes 
Toma de Imagen   25/10/2019   Hora: 10:08:59

SOLICITUD DE INTERNACION 



















Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

Toma de Imagen   25/10/2019   Hora: 10:15:57
AUT 



Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

 Laboratorios y Diagnosticos 
Fecha y Hora: 25/10/2019 07:28:26 Profesional: Elssy Viviana Benavides Vallej.

(medicina .) 
Identificación: CC 36758753 

Análisis de 
Laboratorio e 
Imágenes 
Diagnósticas:



Tipo de Diagnostico: Confirmado Repetido
Diag. Principal: (R104) DOLOR ABDOMINAL   
Diag. Relacionado1: (K802) COLELITIASIS   
Diag. Relacionado2:
Diag. Relacionado3:
Diag. Relacionado4:

Fecha y Hora: 25/10/2019 07:51:44 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.
(cirugia G.) 

Identificación: CC 73105620 

Análisis de 
Laboratorio e 
Imágenes 
Diagnósticas:
Tipo de Diagnostico: Confirmado Repetido
Diag. Principal: (K802) COLELITIASIS   
Diag. Relacionado1: (K800) COLECISTITIS AGUDA   
Diag. Relacionado2:
Diag. Relacionado3:
Diag. Relacionado4:

 Cambio de Atencion 
No. Fecha Hora Orig.Servicio Orig.CamaDest.Servicio Dest.CamaProfesional
1 25/10/2019 10:22:05 HOSP CIRUGIA CIRU25 IDIANILA BONILLA MO

OBSERVACION E INTERNACION

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
5 25/10/2019 10:34:52 00269FM CLORURO DE SODIO 

0.9%/500ML BOLSA.
NO APLICA 1.00 UNID IDIANILA BONILLA MO

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 25/10/2019 10:35:14 Profesional: Idianila Bonilla Mosquera.(auxiliar .) Identificacion: CC 1003851858 

Nota

SE TRASLADA PACIENTE A SALA DE CIRUGIA EN SILLA DE RUEDAS CONCIENTE, ALERTA Y ORIENTADA EN S
US TRES ESFERAS MENTALES TLP, SE LE INICIO SI TRATAMIENTO ORDENADO AMPICILINA + SULBACTAM  2 F
RASCOS SIN NINGUNA COMPLICACION, CON  ACCESO VENOSO PERMEHABE, PACIENTE EN COMPAÑI
A DE FAMILIAR.

 Notas Medicas 
Fecha y Hora: 25/10/2019 10:46:20 Profesional: Wilber Paul Romero Ramirez.(anestesio.) Identificación: CC 94481173 

Nota

VALORACION PREANESTESICA

ENFERMEDAD ACTUAL: PACIENTE VALORADA POR CIRUGIA GENERAL QUIEN INDICA COLELAP, ULTIMIA I
NGESTA HACE 24 HORAS.

PARACLINICOS: HB: 13 HTO: 38 , PLAQUETAS: 329.000, PT: 13 PTT: 23 HEMOCLASIFICACION: O POSITIVO.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: NIEGA

MEDICAMENTOS: NIEGA

ALERGICOS: DEXAMETASONA Y DICLOFENACO.

ANESTESIA: GRAL: SIN COMPLICACIONES , REGIONAL: SIN COMPLICACIONES.

QX: APENDICECTOMIA, CESAREAS 2, POMEROY.

GINECOLOGICOS: G2C2

EXAMEN FISICO:

TA: 118/80 FC: 80 FR: 12 SATO2: 98%.



VIA AEREA: APERTURA ORAL: MAYOR DE 4 CM, MALLANPATI: 2 PATIL: MAYOR DE 6 CM, PROTESIS DENTA
LES: NO.

ORL: HIDRATADAS, ROSADAS

CARDIOPULOMAR: RSCSRS NO SOPLOS, CAMPOS PULMONARES BIEN VENTILADOS, MV: NO RUIDOS SOB
REAGREGADOS.

TORAX: NORMAL

NEUROLOGICO: GLAGOW: 15/15 ORIENTADO EN 3 ESFERAS.

ASA: II

PLAN:

N.V.O, SE EXPLICA RIESGOS ANESTESICOS, FIRMA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, PASAR A QUIROFA
NO AL LLAMADO Y DISPONIBILIDAD DEL MISMO.

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 10:46:37 Profesional: Wilber Paul Romero Ramirez.(anestesio.) Indentificación: CC 94481173 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00095FM REMIFENTANILO 2MG POLVO PARA 

RECONSTITUIR REMIFENTANILO 2MG POLVO 
PARA RECONSTITUIR POLVO PARA RECONSTIT 
A 

1.00 MG  INTRAVENOSA  AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00532FM PROPOFOL 200MG/20ML SOLUCION 

INYECTABLE. PROPOFOL 200MG/20ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 UNID  INTRAMUSCULAR  AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00544FM ROCURONIO BROMURO 50MG/5ML 

SOLUCION INYECTABLE. ROCURONIO 
BROMURO 50MG/5ML SOLUCION INYECTABLE 
SOLUCION INYECTABLE A 

1.00 ML  INTRAVENOSA  AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00092FM MIDAZOLAM 15MG/3ML SOLUCION 

INYECTABLE. MIDAZOLAM 15MG/3ML 
SOLUCION INYECTABLE AMPOLLA A 

1.00 ML  NO APLICA   AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00303FM DIPIRONA MAGNESICA 2GR/5ML SOLUCION 

INYECTABLE DIPIRONA MAGNESICA 2GR/5ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 ML  NO APLICA   AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00605FM TRAMADOL 100MG/2ML SOLUCION 

INYECTABLE. TRAMADOL 100MG/2ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
C 

1.00 ML  INTRAMUSCULAR  AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00460FM METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML SOLUCION 

INYECTABLE. METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 ML  INTRAMUSCULAR  AHOR  10:46:37  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 25/10/2019 11:15:21 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Identificacion: CC 1116441328 

Nota

10+45HRS INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE CIRUGIA PROCEDENTE DE URGENCIAS CONSCIENTE Y ORI
ENTADA EN SUS TRES ESFERAS MENTALES (TLP), DE 29 AÑOS DE EDAD EN SILLA DE RUEDAS ACOMPAÑAD
A DE AUXILIAR DE ENFERMERIA CON UN DX: COLELITIASIS. CON LEV EN MSD, SE UBICA EN CAMILLA CON 
BARANDAS ARRIBA, SE LE BRINDA EDUCACION SOBRE RIESGO DE CAIDA Y SEGURIDAD, SE LE EXPLICA P
ROCEDIMIENTO A REALIZAR Y MCTO A ADMINISTRAR, REFIERE SER ALERGICA AL DICLOFENACO Y DEXA
METASONA, NIEGA ANT PATOLOGICOS, NO TOMA MEDICAMENTOS DE BASE, REFIERE ULTIMA INGESTA A
YER A LAS 17HRS ,SE PREPARA PARA SU PROCEDIMIENTO QXCO. VIENE CON ANTIBIOTICO INICIADO AM
PICILINA + SULBACTAM X 1,5G 2 FCOS, SE MONITORIZA CON SV TA: 97/55MmHg FC:68XMIN SPO2:98% FI
RMA SU CONSENTIMIENTO PARA SU CIRUGIA Y DE ANESTESIA. P/T AL LLAMADO DE QXFO.

Fecha y Hora: 25/10/2019 11:26:45 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Identificacion: CC 1116441328 



Nota

SE CANALIZA NUEVO ACCESO VENOSO EN MSI CON VENOCATH # 18 QUEDAN LEV PERMEABLES.

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 11:27:11 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Indentificación: CC 1116441328 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00034FM CATETER INTRAVENOSO NO 18. CATETER 

INTRAVENOSO NO 18. 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  11:27:11  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

Fecha y Hora: 25/10/2019 14:30:32 Profesional: Wilber Paul Romero Ramirez.(anestesio.) Indentificación: CC 94481173 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00405FM KETAMINA 500MG/10ML SOLUCION 

INYECTABLE. KETAMINA 500MG/10ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 ML  NO APLICA   AHOR  14:30:32  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
10 25/10/2019 14:31:00 00405FM KETAMINA 500MG/10ML 

SOLUCION INYECTABLE.
NO APLICA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:06 00095FM REMIFENTANILO 2MG POLVO 
PARA RECONSTITUIR

INTRAVENOSA 1.00 MG LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:11 00532FM PROPOFOL 200MG/20ML 
SOLUCION INYECTABLE.

INTRAMUSCULAR 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:15 00544FM ROCURONIO BROMURO 
50MG/5ML SOLUCION 
INYECTABLE.

INTRAVENOSA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:18 00092FM MIDAZOLAM 15MG/3ML 
SOLUCION INYECTABLE.

NO APLICA 1.00 MG LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:22 00303FM DIPIRONA MAGNESICA 
2GR/5ML SOLUCION 
INYECTABLE

NO APLICA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:26 00605FM TRAMADOL 100MG/2ML 
SOLUCION INYECTABLE.

INTRAMUSCULAR 1.00 MG LINA MARCELA VELEZ L

8 25/10/2019 14:31:31 00460FM METOCLOPRAMIDA 
10MG/2ML SOLUCION 
INYECTABLE.

INTRAMUSCULAR 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
5 25/10/2019 14:35:42 00034FM CATETER INTRAVENOSO NO 18. 1 UNIDAD * LINA 

MARCELA 
VELEZ L

6 25/10/2019 14:35:45 00320FM EQUIPO BURETROL 150ML UNIDAD 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

7 25/10/2019 14:35:49 00051FM EQUIPO MACROGOTERO. 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 14:35:53 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Indentificación: CC 1116441328 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00441FM MANGUERA CORRUGADA P/OXIGENO X 

30MTS. MANGUERA CORRUGADA P/OXIGENO 
X 30MTS 

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00084FM MASCARA LARINGEA #3.0 MASCARA 

LARINGEA #3.0 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
10079 ELECTRODOS ADULTO PAQUETE X 100 UND 

NUBENCO ELECTRODOS ADULTO PAQUETE X 
100 UND NUBENCO MATERIALES 

3.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  3 BOL.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 



00512FM PLACA ELECTRO BISTURI ADULTO CON CABLE 
PLACA ELECTRO BISTURI ADULTO CON CABLE 

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00078FM LAPIZ DESECHABLE ELECTROBISTURI. LAPIZ 

DESECHABLE ELECTROBISTURI 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00428FM LIGA CLIP REF. LT300. LIGA CLIP REF. LT300 1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   
Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00066FM GUANTE ESTERIL NO 7 GUANTE ESTERIL NO 7 1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   
Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00531FM PROLENE NO 3-0 REF 8663T AGUJA 45CM*PS-1 

TRIANGULAR/CORTANTE PROLENE NO 3-0 REF 
8663T AGUJA 45CM*PS-1 TRIANGUL 

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00057FM FORMOL 37% GALON GRANDE FORMOL 37% 

GALON GRANDE 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 GAL.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00380FM HUMIDIFICADOR DE OXIGENO INSUMO. 

HUMIDIFICADOR DE OXIGENO INSUMO 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00047FM CUCHILLA BISTURY NO 15 . CUCHILLA BISTURY 

NO 15 . 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00065FM GUANTE ESTERIL NO 6.5 . GUANTE ESTERIL NO 

6.5 . 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 Uni.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00067FM GUANTE ESTERIL NO 8 GUANTE ESTERIL NO 8 1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:35:53  0  1 UNI.   
Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
8 25/10/2019 14:41:38 00441FM MANGUERA CORRUGADA 

P/OXIGENO
1 UNIDAD * LINA 

MARCELA 
VELEZ L

9 25/10/2019 14:41:42 00084FM MASCARA LARINGEA #3.0 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

10 25/10/2019 14:41:46 10079 ELECTRODOS ADULTO PAQUETE X 3 Unidad * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

11 25/10/2019 14:41:49 00512FM PLACA ELECTRO BISTURI ADULTO 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

12 25/10/2019 14:41:53 00078FM LAPIZ DESECHABLE ELECTROBIST 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

13 25/10/2019 14:41:56 00428FM LIGA CLIP REF. LT300. 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

14 25/10/2019 14:41:59 00066FM GUANTE ESTERIL NO 7 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

15 25/10/2019 14:42:02 00531FM PROLENE NO 3-0 REF 8663T AGU 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

16 25/10/2019 14:42:05 00057FM FORMOL 37% GALON GRANDE 1 GALoN * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

17 25/10/2019 14:42:09 00380FM HUMIDIFICADOR DE OXIGENO INS 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

18 25/10/2019 14:45:14 00047FM CUCHILLA BISTURY NO 15 . 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

19 25/10/2019 14:45:17 00065FM GUANTE ESTERIL NO 6.5 . 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

20 25/10/2019 14:45:20 00067FM GUANTE ESTERIL NO 8 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L



 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 14:45:25 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Indentificación: CC 1116441328 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00269FM CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA. 

CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA 
3.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  1  3 BOL.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00268FM CLORURO DE SODIO 0.9%/250ML BOLSA. 

CLORURO DE SODIO 0.9%/250ML BOLSA 
BOLSA E 

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  1  1 BOL.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00319FM EQUIPO BOMBA DE INFUSION BRAUN 

(REF.8700087SP). EQUIPO BOMBA DE INFUSION 
BRAUN (REF.8700087SP) 

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00396FM JERINGA DESECHABLE 5ML 3P 21G X 1 1/2. 

JERINGA 5ML 3P 21G X 1 1/2 
2.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  2 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00075FM JERINGA DESECHABLE 20ML. JERINGA 

DESECHABLE 20ML 
4.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  4 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00399FM JERINGA DESECHABLE 3ML. JERINGA 

DESECHABLE 3ML 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00059FM FRASCO RECOLECTOR DE ORINA . FRASCO 

RECOLECTOR DE ORINA . 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  1  1 UNI.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00085FM MASCARA PARA OXIGENO ADULTO. 

MASCARA PARA OXIGENO ADULTO 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00039FM CAUCHO SUCCION 3MTS DIAMETRO CAUCHO 

SUCCION 3MTS DIAMETRO 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00658FM EQUIPO EN Y DE TUR PARA IRRIGACION -

EQUIPO EN Y DE TUR PARA IRRIGACION -
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00010FM AGUJA HIPODERMICA # 18G X 1" AGUJA 

HIPODERMICA # 18G X 1" 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  1  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00568FM SONDA NELATON N?14 UNIDAD SONDA 

NELATON N?14 UNIDAD 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  14:45:25  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
12 25/10/2019 14:51:06 00269FM CLORURO DE SODIO 

0.9%/500ML BOLSA.
NO APLICA 3.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

12 25/10/2019 14:51:12 00268FM CLORURO DE SODIO 
0.9%/250ML BOLSA.

NO APLICA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

12 25/10/2019 14:51:16 00059FM FRASCO RECOLECTOR DE 
ORINA .

NO APLICA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

12 25/10/2019 14:51:20 00010FM AGUJA HIPODERMICA # 18G 
X 1"

NO APLICA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
21 25/10/2019 14:51:29 00319FM EQUIPO BOMBA DE INFUSION BRA 1 UNIDAD * LINA 

MARCELA 
VELEZ L

22 25/10/2019 14:51:34 00396FM JERINGA DESECHABLE 5ML 3P 21 2 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

23 25/10/2019 14:51:37 00075FM JERINGA DESECHABLE 20ML. 4 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

24 25/10/2019 14:51:40 00399FM JERINGA DESECHABLE 3ML. 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

25 25/10/2019 14:51:44 00085FM MASCARA PARA OXIGENO 
ADULTO.

1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 



VELEZ L
26 25/10/2019 14:51:47 00039FM CAUCHO SUCCION 3MTS 

DIAMETRO
1 UNIDAD * LINA 

MARCELA 
VELEZ L

27 25/10/2019 14:51:52 00658FM EQUIPO EN Y DE TUR PARA IRRI 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

28 25/10/2019 14:51:56 00568FM SONDA NELATON N°14 UNIDAD 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 15:23:51 Profesional: Wilber Paul Romero Ramirez.(anestesio.) Indentificación: CC 94481173 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00187FM ATROPINA SULFATO 1MG/ML SOLUCION 

INYECTABLE ATROPINA 1MG/ML SOLUCION 
INYECTABLE AMPOLLA C 

1.00 ML  INTRAVENOSA  AHOR  15:23:51  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
13 25/10/2019 15:24:09 00187FM ATROPINA SULFATO 1MG/ML 

SOLUCION INYECTABLE
INTRAVENOSA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 15:32:52 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Indentificación: CC 1116441328 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00269FM CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA. 

CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA 
3.00 UNID  NO APLICA   AHOR  15:32:52  1  3 BOL.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00428FM LIGA CLIP REF. LT300. LIGA CLIP REF. LT300 1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  15:32:52  0  1 UNI.   
Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00332FM ESPONJA HEMOSTATICA (SPONGOSTAN 

REF.MS0002 - ESPONJA HEMOSTATICA 
(SPONGOSTAN REF.MS0002 -

1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  15:32:52  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
14 25/10/2019 15:48:33 00269FM CLORURO DE SODIO 

0.9%/500ML BOLSA.
NO APLICA 3.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
29 25/10/2019 15:48:41 00428FM LIGA CLIP REF. LT300. 1 UNIDAD * LINA 

MARCELA 
VELEZ L

30 25/10/2019 15:48:47 00332FM ESPONJA HEMOSTATICA (SPONGOS 1 UNIDAD * LINA 
MARCELA 
VELEZ L

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 15:56:26 Profesional: Wilber Paul Romero Ramirez.(anestesio.) Indentificación: CC 94481173 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00479FM NEOSTIGMINA METILSULFATO 0.5MG/ML 

SOLUCION INYECTABLE NEOSTIGMINA 
METILSULFATO 0.5MG/ML SOLUCION INYECTA 
SOLUCION INYECTABLE A 

3.00 ML  INTRAVENOSA  AHOR  15:56:26  1  3 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00187FM ATROPINA SULFATO 1MG/ML SOLUCION 

INYECTABLE ATROPINA 1MG/ML SOLUCION 
INYECTABLE AMPOLLA C 

1.00 ML  INTRAVENOSA  AHOR  15:56:26  1  1 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00075FM JERINGA DESECHABLE 20ML. JERINGA 

DESECHABLE 20ML 
1.00 UNID  NO APLICA   AHOR  15:56:26  0  1 UNI.   

Nota: * Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 



Observaciones: 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
15 25/10/2019 15:56:54 00479FM NEOSTIGMINA METILSULFATO 

0.5MG/ML SOLUCION 
INYECTABLE

INTRAVENOSA 3.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

15 25/10/2019 15:56:58 00187FM ATROPINA SULFATO 1MG/ML 
SOLUCION INYECTABLE

INTRAVENOSA 1.00 UNID LINA MARCELA VELEZ L

16 25/10/2019 15:57:00 00024FM AMPICILINA Y SULBACTAM 
1.5GR POLVO PARA 
INYECCION

INTRAVENOSA 1.00 UNID LUZ DARY LEON GOMEZ.

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
31 25/10/2019 15:57:05 00075FM JERINGA DESECHABLE 20ML. 1 UNIDAD * LINA 

MARCELA 
VELEZ L

PROCEDIMIENTOS

 Cirugia 
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:08:59 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
Acto Quirurgico N°: 1 
Herida Quirurgica: Limpia 

Contaminada
Tipo Anestesia: Regional Fecha Ini: 16:06:35 - 25/10/2019 Fecha Fin: 18:06:35 - 25/10/2019

Profesionales
Anestesiologo: WILBER PAUL ROMERO RAMIREZ Ayudante: OLGA BEATRIZ MORELO INDABURO
Patologo: Instrumentador: ADRIAN ALONSO MOTATO RESTREPO
Circulante: LINA MARCELA VELEZ LOPEZ

Diagnósticos
Pre-operatorio: K802 - COLELITIASIS
Post-operatorio: K802 - COLELITIASIS

Descripción:  HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. 
CON TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. 
REALIZACION DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. 
RETIRO TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

 Procedimientos Acto Quirurgico
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:09:01 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
N°:5
Cod:  512104   Cant:  1   Nombre:  COLECISTECTOMIA POR 

LAPAROSCOPIA  
Orden:    Item:    Liqu:   

Cons:    Cruento:  Si   Tipo:  Unico   Via:  Craneo   DX. Pre-Operatorio:  K802   DX. Complicación:   

DX. Post-Operatorio:  K802  

Descripción:  ?HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. CON 
TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. REALIZACION 
DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. RETIRO 
TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

Fecha y Hora: 25/10/2019 16:09:56 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 



N°:6
Cod:  545100   Cant:  1   Nombre:  LISIS DE ADHERENCIAS 

PERITONEALES POR LAPAROSCOPIA SOD  
Orden:    Item:    Liqu:   

Cons:    Cruento:  Si   Tipo:  Unico   Via:  Craneo   DX. Pre-Operatorio:  K802   DX. Complicación:   

DX. Post-Operatorio:  K802  

Descripción:  ?HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. CON 
TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. REALIZACION 
DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. RETIRO 
TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

Fecha y Hora: 25/10/2019 16:08:59 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
Acto Quirurgico N°: 1 
Herida Quirurgica: Limpia 

Contaminada
Tipo Anestesia: Regional Fecha Ini: 16:06:35 - 25/10/2019 Fecha Fin: 18:06:35 - 25/10/2019

Profesionales
Anestesiologo: WILBER PAUL ROMERO RAMIREZ Ayudante: OLGA BEATRIZ MORELO INDABURO
Patologo: Instrumentador: ADRIAN ALONSO MOTATO RESTREPO
Circulante: LINA MARCELA VELEZ LOPEZ

Diagnósticos
Pre-operatorio: K802 - COLELITIASIS
Post-operatorio: K802 - COLELITIASIS

Descripción:  HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. 
CON TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. 
REALIZACION DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. 
RETIRO TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

 Procedimientos Acto Quirurgico
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:09:01 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
N°:5
Cod:  512104   Cant:  1   Nombre:  COLECISTECTOMIA POR 

LAPAROSCOPIA  
Orden:    Item:    Liqu:   

Cons:    Cruento:  Si   Tipo:  Unico   Via:  Craneo   DX. Pre-Operatorio:  K802   DX. Complicación:   

DX. Post-Operatorio:  K802  

Descripción:  ?HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. CON 
TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. REALIZACION 
DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. RETIRO 
TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

Fecha y Hora: 25/10/2019 16:09:56 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
N°:6
Cod:  545100   Cant:  1   Nombre:  LISIS DE ADHERENCIAS 

PERITONEALES POR LAPAROSCOPIA SOD  
Orden:    Item:    Liqu:   

Cons:    Cruento:  Si   Tipo:  Unico   Via:  Craneo   DX. Pre-Operatorio:  K802   DX. Complicación:   

DX. Post-Operatorio:  K802  

Descripción:  ?HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 



PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. CON 
TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. REALIZACION 
DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. RETIRO 
TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

Realizo:   

JUSTO ARMANDO FUENTES GARCIA
CIRUGIA GENERAL

Registro Profesional 3872974
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:08:59 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
Acto Quirurgico N°: 1 
Herida Quirurgica: Limpia 

Contaminada
Tipo Anestesia: Regional Fecha Ini: 16:06:35 - 25/10/2019 Fecha Fin: 18:06:35 - 25/10/2019

Profesionales
Anestesiologo: WILBER PAUL ROMERO RAMIREZ Ayudante: OLGA BEATRIZ MORELO INDABURO
Patologo: Instrumentador: ADRIAN ALONSO MOTATO RESTREPO
Circulante: LINA MARCELA VELEZ LOPEZ

Diagnósticos
Pre-operatorio: K802 - COLELITIASIS
Post-operatorio: K802 - COLELITIASIS

Descripción:  HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. 
CON TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. 
REALIZACION DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. 
RETIRO TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

 Procedimientos Acto Quirurgico
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:09:01 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
N°:5
Cod:  512104   Cant:  1   Nombre:  COLECISTECTOMIA POR 

LAPAROSCOPIA  
Orden:    Item:    Liqu:   

Cons:    Cruento:  Si   Tipo:  Unico   Via:  Craneo   DX. Pre-Operatorio:  K802   DX. Complicación:   

DX. Post-Operatorio:  K802  

Descripción:  ?HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. CON 
TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 
LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. REALIZACION 
DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. RETIRO 
TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

Fecha y Hora: 25/10/2019 16:09:56 Profesional: Justo Armando Fuentes Garcia.(cirugia G.) 
N°:6
Cod:  545100   Cant:  1   Nombre:  LISIS DE ADHERENCIAS 

PERITONEALES POR LAPAROSCOPIA SOD  
Orden:    Item:    Liqu:   

Cons:    Cruento:  Si   Tipo:  Unico   Via:  Craneo   DX. Pre-Operatorio:  K802   DX. Complicación:   

DX. Post-Operatorio:  K802  

Descripción:  ?HALLAZGOS ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA MODERADAS. ADHERENCIA VISCEROPARIETALES MARCADAS 
FLANCO DERECHO. VESICULA DISTENDIDA CON CALCULOS. SANGRADO DEL LECHO CONTROLADO. VISION CRITICA DE SEGURIDAD. 
PROCEDIMIENTO: 1. ASEPSIA - ANTISEPSIA CAMPOS QUIRURGICOS. 2. INCISION UMBILICAL E INGRESO A CAVIDAD CON TECNICA ABIERTA. 3. CON 
TROCAR DE 10 SE INSUFLA NEUMOPERITONEO. 4. REALIZO PUERTO EPIGASTRICO 12 MM Y 2 HIPOCONDRIO DERECHO 5 MM. 5. HALLAZGOS, 



LIBERACION DE ADHERENCIAS PERITONEALES LOCALES A VESICULA Y VISION CRITICA DE SEGURIDAD 6. DISECCION Y LIGADURA ARTERIA Y 
CONDUCTO CISTICOS DOBLE CLIP.COLECISTECTOMIA CISTO-FUNDICA, MODERADO SANGRADO DEL LECHO CON EVIDNECIA DE ARTERIA MUY 
PEQUE?A CON SANGRADO ACTIVO, SE REALIZA CLIPADO DE LA MISMA, SE DEJA GELFOAM EN LECHO, VERIFICADA HEMOSTASIA. 7. REALIZACION 
DE EXERESIS DE PIEZA QUIRURGICA Y ENTREGA PARA PATOLOGIA. 8. SE REALIZA ADHERENCIOLISIS PARIETOVISCERAL DERECHA. 9. RETIRO 
TROCARES BAJO VISION DIRECTA Y DRENA NEUMOPERITONEO. 10. CIERRE POR PLANOS: FASCIA: VICRYL Y PIEL: POLIPROPILENO 3/0 
PROCEDIMIENTO BIEN TOLERADO. RECUENTO COMPLETO DE COMPRESAS Y ELEMENTOS POR INSTRUMENTADOR. HOSPITALIZAR EN SALAS 

 Notas Medicas 
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:17:23 Profesional: Olga Beatriz Morelo Indaburo.(medicina .) Identificación: CC 

1128051325 
Nota

ORDENES MEDICAS POSQUIRURGICAS:

- TRASLADO A HOSPITALIZACION DESPUES DE RECUPERACION

- NADA VIA ORAL

- LEV 80CC HORA

- AMPICILINA SULBACTAM AMP 1.5GR IV CADA 6 HORAS D0

- DIPIRONA AMP 2GR IGV CADA 6 HORAS

- TRAMAL AMP 50 MG IV CADA 8 HORAS SI DOLOR

- RANITIDINA MAP 50 MG IV CADA 12 HORAS

- METOCLOPRAMIDA AMP 10 MG IM CADA 8 HORAS SI EMESIS

- CUIDADOS DE HERIDA QUIRURGICA

- CSV Y AC

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:18:32 Profesional: Olga Beatriz Morelo Indaburo.(medicina .) Indentificación: CC 1128051325 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00269FM CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA. 

CLORURO DE SODIO 0.9%/500ML BOLSA 
1.00 UNID  INTRAVENOSA  6 HO  16:18:32  4  4 BOL.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00024FM AMPICILINA Y SULBACTAM 1.5GR POLVO 

PARA INYECCION AMPICILINA Y SULBACTAM 
1.5GR POLVO PARA INYECCION AMPOLLA A 

1.00 ML  INTRAVENOSA  6 HO  16:18:32  4  4 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00303FM DIPIRONA MAGNESICA 2GR/5ML SOLUCION 

INYECTABLE DIPIRONA MAGNESICA 2GR/5ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 ML  INTRAVENOSA  6 HO  16:18:32  4  4 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00605FM TRAMADOL 100MG/2ML SOLUCION 

INYECTABLE. TRAMADOL 100MG/2ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
C 

1.00 ML  INTRAVENOSA  8 HO  16:18:32  3  3 AMP.   

Nota: MEDIA AMPOLLA Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00539FM RANITIDINA 50MG/2ML SOLUCION 

INYECTABLE. RANITIDINA 50MG/2ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 ML  INTRAVENOSA  12 H  16:18:32  2  2 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00460FM METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML SOLUCION 

INYECTABLE. METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML 
SOLUCION INYECTABLE SOLUCION INYECTABLE 
A 

1.00 ML  INTRAMUSCULAR  8 HO  16:18:32  3  3 AMP.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 25/10/2019 16:25:05 Profesional: Lina Marcela Velez Lopez.(auxiliar .) Identificacion: CC 1116441328 

Nota



14HRS: RECIBO PACIENTE DE 29 AÑOS DE EDAD EN SALA DE CIRUGIA, QUIROFANO Nª2 EN CAMILLA, DES
PIERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADA EN TLP, CON LEV PERMEABLES 500CC DE SSN AL 0.9% + 2 FRCOS DE 
AMPICILINA + SULBACTAM DE 1.5G, CON UN DX: COLELITIASIS, CON SV TA: 108/63MMHG   FC: 65XMIN S
PO2: 98%

14+10HRS: EL DR ROMERO ANESTESIOLOGO DE TURNO ORDENA ADMINISTRAR MEDICAMENTOS PARA A
NESTESIA GENERAL LUEGO COLOCA MASCARA LARINGEA #3 Y CONECTA A MAQUINA DE SEVORANE, 
ORDENA COLOCAR REMIFENTANILO X BOMBA DE INFUSION A 300CC HORA CON SV TA: 100/52MMHG  
FC: 68XMIN SPO2: 100%

14+15HRS: SE REALIZA LAVADO DE AREA ABDOMINAL CON ISODINE ESPUMA Y SE DEJA IMPREGNADA D
E ISODINE SOLUCION, EL INSTRUMENTADOR ADRIAN MOTATO PROCEDE A COLOCAR CAMPOS ESTERILE
S, EQUIPO PREPARA MECANISMOS PARA LA COLELAP.

14+25HRS: EL DR FUENTES INICIA CX DE COLELAP, CON AYUDANTIA DE LA DRA MORELO E INSTRUMENTA
DOR ADRIAN MOTATO, PCTE ESTABLE CON SV DE: TA: 86/45MMHG FC: 64XMIN, SPO2: 99%

14+55HRS: CONTINUA CX SIN NINGUNA COMPLICACION, PCTE APARENTEMENTE ESTABLE CON SV DE TA: 
95/56MMHG FC: 101XMIN, SPO2: 99%

15+20HRS: EL DR FUENTES EXTRAE VESICULA PARA MUESTRA DE PATOLOGIA LA CUAL SE CONSERVA EN F
ORMOL Y SE ROTULA. PCTE CON SV TA: 91/41MMHG FC: 107XMIN SPO2: 99%

15+40HRS: DRA MORELO SUTURA PIEL DE EPIDERMIS, LA CUAL LUEGO CUBRE CON GASA + MICROPORE 
LIMPIO Y SECO, PCTE CON SV TA: 92/43MMHG FC: 90XMIN SPO2: 99%

15+55HRS: SE TERMINA CX SIN NINGUNA COMPLICACION,  EL DR ROMERO RETIRA MASCARA AL PCTE, S
PO2: 97% AL AMBIENTE

16+05HRS: SE TRASLADA PACIENTE A SALA DE RECUPERACION EN CAMILLA EN COMPAÑIA DE SU AUXILI
AR DE TURNO BAJO EFECTOS DE ANESTESIA GENERAL SOMNOLIENTA CON SUS 4 PEQUEÑAS HERIDAS CU
BIERTAS CON GASA Y MICROPORE LIMPIO Y SECO, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES 500CC 
DE SSN AL 0.9%, CON SV TA: 104/59MMHG  FC: 92XMIN   SPO2: 97%

Fecha y Hora: 25/10/2019 17:19:04 Profesional: Luz Dary Leon Gomez.(auxiliar .) Identificacion: CC 31382827 
Nota

16-18   HRS RECIBO PACIENTE PROCEDENTE DEL QXFO #2 EN CAMILLA CON BARANDAS ARRIBA, BAJO E
FECTOS DE ANESTESIA GENERAL. SOMNOLIENTA SE PONE O2 X MASCARILLA A 8LTSX, POP QXCA DE COL
ELAP. CON HERIDAS QXCAS CUBIERTAS CON GASA Y MICROPORE LIMPIAS Y SECAS (3). TRAE LEV 0.9% 5
00CC PERMEABLES. CON MUESTRA DE PATOLOGIA ROTULADA. CON REGISTRO DE ANESTESIA Y CONSEN
TIMIENTOS QXCOS SE MONITORIZA CON SV TA: 122/69MmHg FC: 85XMIN SPO2: 100%. PENDIENTE SU REC
UPERACION Y TRASLADO A SALA DE HOSPITALIZACION.

Fecha y Hora: 25/10/2019 17:20:42 Profesional: Luz Dary Leon Gomez.(auxiliar .) Identificacion: CC 31382827 
Nota

SE COMENTA Y SE TRASLADA PCTE AL SERVICIO DE HOSPITALIZACION, DESPIERTA, CONSCIENTE Y ORIENT
ADA EN TLP, EN CAMILLA CON BARANDAS ARRIBA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA, TOTALM
ENTE RECUPERADA DE SU ANESTESIA GENERAL. POP QXCA DE COLELAP. CON HERIDAS QXCAS CUBIERT
AS CON GASA Y MICROPORE LIMPIAS Y SECAS, CON LEV 0.9% 500CC PERMEABLES. CON MUESTRA DE P
ATOLOGIA ROTULADA MAS ORDEN DE LA MISMA. CON REGISTRO DE ANESTESIA Y CONSENTIMIENTOS Q
XCOS CON SV TA: 123/78MmHg FC: 89XMIN SPO2: 100%.

Fecha y Hora: 25/10/2019 18:03:03 Profesional: Maria Socorro Ortiz Lemos.(auxiliar .) Identificacion: CC 66678133 
Nota

RECIBO PACIENTE EN CAMILLA EN COMPAÑIA DE SU FAMILIAR EN EL SERVICIO DE HOSPITALIZACION, DE
SPIERTA, CONSCIENTE Y ORIENTADA EN TLP, TOTALMENTE RECUPERADA DE SU ANESTESIA GENERAL. POP 
QXCA DE COLELAP. CON HERIDAS QXCAS CUBIERTAS CON GASA Y MICROPORE LIMPIAS Y SECAS, CON 
LEV 0.9% 500CC PERMEABLES. CON MUESTRA DE PATOLOGIA ROTULADA MAS ORDEN DE LA MISMA. CO
N REGISTRO DE ANESTESIA Y CONSENTIMIENTOS QXCOS CON SV TA: 123/78MmHg FC: 89XMIN SPO2: 10
0%.

Fecha y Hora: 25/10/2019 18:20:44 Profesional: Adrian Alonso Motato Restrepo.(auxiliar .) Identificacion: CC 94233424 
Nota

NOTA DEL INSTRUMENTADOR

ASEPSIA Y ANTISEPSIA SEGUN PROTOCOLO SE COLOCAN CAMPOS ESTERILES SE INCIDEN PUERTOS SE CO
LOCAN TROCARES SE LIGA ARTERIA Y CONDUCTO CISTICO CON LIGA CLIPS SE EXTRAE VESICULA SE LAV
A CAVIDAD CON 500 SS SE HACE HEMOSTACIA SE CUENTAN COMPRESAS CON EL AUXILIAR LINA VELE
Z (13) COMPLETAS SE SUTURA POR PLANOS HERIDA CON GASAS Y MICROPORE EN OMBLIGO.



SE ENTREGA PATOLOGIA AL AUXILIAR LINA VELEZ.

COMPRESAS=13

BISTURI=1

SUTURAS=2

 Consultas 
Consulta N°. 2 SEDE: SAN RAFAEL
Fecha y Hora: 25/10/2019 18:41:42 Profesional: Olga Beatriz Morelo Indaburo.(medicina .) Identificación: CC 1128051325 
Tipo: (000006) APERTURA HISTORIA CLINICA 

Anamnesis
Finalidad: No Aplica
Motivo de Consulta: INGRESO A HOSPITALIZACION
Enfermedad Actual: INGRESA PACIENTE A QUIEN SE LE REALIZO INTERVENCION QUIRYRGICA DE URGENCIA:; COLECISTECTOMIA POR 

LAPAROSCOPIA PORS DX: COLECISTITIS AGUDA. ACTUALMENTE CON DOLOR MODERADO EN SITIOQUIRURGICO, 
NAUSEAS, NO EMESIS. NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA

Antecedentes
Planifica: Si Pomeroy
Personales: Si ESCOLAR
Patológicos: Si HEPATITIS A -- HIPOTIROIDISMO CONTROLADO 
Obstétricos: Si G3C2A1
Quirúrgicos: Si APENDICECTOMIA HACE 10 A ? ? ? ??OS CESAREA POMEROY 
Tóxico: Si DEXAMETASONA

Análisis de Laboratorios e Imágenes Diagnósticas
Análisis:

Diagnóstico Tipo Diagnóstico
Principal (K800) COLECISTITIS AGUDA Confirmado Nuevo

Plan de Manejo y Recomendaciones
Destino: HOSPITALIZACION
Recomendaciones: CONTINUAR IGUAL MANEJO

 Signos Vitales 
No.  Sede  Fecha  Hora  Peso  Talla  MC  FC   FR   Temp   PA  TA  Feto  Saturaci  Profesional 
2 SAN RAFAEL  25/10/2019  18:45:21   0.00   0.0   0.00   89   20   36.00   123/78   93    0     100.00   MARIA SOCORRO ORTIZ 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 25/10/2019 18:46:28 Profesional: Maria Socorro Ortiz Lemos.(auxiliar .) Identificacion: CC 66678133 

Nota

PACIENTE QUE DURANTE SU INGRESO DE CIRUGIA LA PASA TRANQUILA, CALMADA RECIBE, Y TOLERA TR
ATAMIENTO  ORDENADO, REFIERE DOLOR EN SUS HERIDA QXCA LA CUAL SE LE OBSERVA CUBIERTA LIMPI
O, SECO, PACIENTE QUE PRESENTA 3 EPISODIO DE EMESIS VERDE BILIOSO, EN POCA CANTIDAD, Y REFIER
E EPIGASTRIGIA, QUEDA PACIENTE EN LA UNIDAD EN COMPAÑIA DE SU FAMILIAR, CON LEV PERMEABLE 
SSN PARA PASAR A 50 CC X HORA, SIN FLEBITIS, CON CAMBIO DE VENA EL DIA 28 A LAS 11 HORAS Y BUR
ETROL EL DIA 28 A LAS 18 HORAS, NI ALIMINADO Y NO DEPOSICION NO SE A MOVILIZADO,

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
16 25/10/2019 20:57:16 00303FM DIPIRONA MAGNESICA 

2GR/5ML SOLUCION 
INYECTABLE

INTRAVENOSA 1.00 UNID HILMENCIA CAMBINDO 

16 25/10/2019 20:57:28 00024FM AMPICILINA Y SULBACTAM 
1.5GR POLVO PARA 
INYECCION

INTRAVENOSA 1.00 UNID HILMENCIA CAMBINDO 

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
32 25/10/2019 20:57:43 00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. 2 UNIDAD * HILMENCIA 

CAMBINDO 



33 25/10/2019 20:57:51 00151FM AGUJA HIPODERMICA # 22G X 1 2 UNIDAD HILMENCIA 
CAMBINDO 

 Signos Vitales 
No.  Sede  Fecha  Hora  Peso  Talla  MC  FC   FR   Temp   PA  TA  Feto  Saturaci  Profesional 
3 SAN RAFAEL  25/10/2019  20:58:19   0.00   0.0   0.00   103   20   35.10   106/63   77    0     97.00   HILMENCIA CAMBINDO 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 25/10/2019 21:28:12 Profesional: Hilmencia Cambindo Mina.(auxiliar .) Identificacion: CC 66677116 

Nota

19:00 RECIBO PACIENTE DE 29 AÑOS DE EDAD EN SALA DE HOSPITALIZACION DENTRO DE LA UNIDAD EN 
CAMA CON BARANDAS DE SEGURIDAD ARRIBA CONCIENTE ORIENTADA EN TIEMPO LUGAR Y PERSONA 
CON L.E.VPERMEABLE SSN 500 CC A 80 CC HORAS , CON  ACOMPAÑANTE  CON DX DE POST QCXA DE 
COLELAP   CON SIGNOS VITALES T:35.1°C P:103X' R:20X' TA: 106/63MMHG SAO2:97%

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
16 25/10/2019 22:33:21 00605FM TRAMADOL 100MG/2ML 

SOLUCION INYECTABLE.
INTRAVENOSA 1.00 MG HILMENCIA CAMBINDO 

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
34 25/10/2019 23:53:00 00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. 1 UNIDAD * HILMENCIA 

CAMBINDO 
35 25/10/2019 23:53:21 00151FM AGUJA HIPODERMICA # 22G X 1 1 UNIDAD HILMENCIA 

CAMBINDO 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
16 26/10/2019 02:50:28 00024FM AMPICILINA Y SULBACTAM 

1.5GR POLVO PARA 
INYECCION

INTRAVENOSA 1.00 UNID HILMENCIA CAMBINDO 

16 26/10/2019 02:50:43 00303FM DIPIRONA MAGNESICA 
2GR/5ML SOLUCION 
INYECTABLE

INTRAVENOSA 1.00 UNID HILMENCIA CAMBINDO 

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
36 26/10/2019 02:51:01 00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. 2 UNIDAD * HILMENCIA 

CAMBINDO 
37 26/10/2019 02:51:10 00151FM AGUJA HIPODERMICA # 22G X 1 2 UNIDAD HILMENCIA 

CAMBINDO 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 26/10/2019 02:51:29 Profesional: Hilmencia Cambindo Mina.(auxiliar .) Identificacion: CC 66677116 

Nota

NOTA: PACIENTE QUE NO SE LE ADMINISTRA LA RANITIDINA POR QUE NO HAY EN EL HOSPITAL.

 Evolucion 
Evolución N°. 1
Fecha y Hora: 26/10/2019 03:38:00 Profesional: July Dayanna Tenorio Arenas.(medicina .) 
Subjetivo: LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ EDAD 29 AÑOS DX: 1.POP COLECISTECTOMIA POR LAPAROSCOPIA POR DX: COLECISTITIS AGUDA. 

SB: " PACIENTE REFIERE MULTIPLES EPISODIOS DE VOMITO CONTENIDO SALIBA, NIEGA FIEBRE, DOLOR OCASIONAL, AUN SIN VIA 
ORAL" 

Objetivo: PACIENTE CLINCAMENTE ESTBALE, CON PALIDEZ GENERALIZADA CON SV T:35.1°C P:103X' R:20X' TA: 106/63MMHG SAO2:97%. 
ABDOMEN CON HERIDAS QUIRURGICAS CUBIERTAS SECAS SIN ESTIGMA DE SANGRADO, NO SE OSBERVA CAMBIOS 
INFLAMATORIOS. ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE DOLOR A LA PALPACION, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL. 

Peso:   Talla:   MC:   FC:   FR: Temperat: PA:   FetoCard:   Saturaci: 

Controles Especiales:      Signos Vitales:      Liquidos     Revisado 



Diagnosticos
Principal K800 COLECISTITIS AGUDA

Análisis: PACIENTE DE 29 AÑOS DE DAD SE ENCUNTRA EN VIGILANCIA DE POP  DE COLECISTECTOMIA POR LAPAROSCOPIA POR DX: 
COLECISTITIS AGUDA. PACIENTE EN EL MOMENTO CLINCAMENTE ESTABLE, SIN EMBARGO HA PRESENTADO MULTIPLES EPISODIOS 
EMETICOS DOS DE CONTENIDO BILIOSO RESTOS SOLO CON CONTENIDO DE SALIBA, PACIENTE HASTA EL MOMENTO CON SIGNOS 
VITALES ESTABLE. AUN NO HA INICIADO VIA ORAL. EL DIA DE MAÑANA INCIAR DIETA LIQUIDA Y SEGUN TOLERANCIA AUMENTAR 
CONSISTENCIA. PACIENTE SEGUN EVOLUCION CLINICA CON POSIBILIDAD DE EGRESO EL DIA DE MAÑANA.NO SE HACEN CAMBIOS 
EN MANEJO.

 Signos Vitales 
No.  Sede  Fecha  Hora  Peso  Talla  MC  FC   FR   Temp   PA  TA  Feto  Saturaci  Profesional 
4 SAN RAFAEL  26/10/2019  03:38:17   0.00   0.0   0.00   0   0   0.00   0/0   0    0     0.00   JULY DAYANNA TENORI
5 SAN RAFAEL  26/10/2019  05:47:50   0.00   0.0   0.00   77   18   35.00   113/75   88    0     97.00   HILMENCIA CAMBINDO 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 26/10/2019 06:53:46 Profesional: Hilmencia Cambindo Mina.(auxiliar .) Identificacion: CC 66677116 

Nota

PACIENTE QUE DURANTE LA NOCHE PASA CALMADA DENTRO DE LAUNIDAD EN CAMA CON BARANDAS 
DE SEGURIDAD ARRIBA DURERME A INTERVALOS LARGOS AL PRINCIPIO DE LA NOCHE REFIRIO DOLOR E
N HERIDA Y PRESENTA CIALORREA , ELIMINO Y NO HIZO DEPOSICION SE LE ADMINISTRA TTO MEDICO OR
DENADO LO RECIBE Y LO TOLERA , SUS HERIDAS QXCAS ESTAN CUBIERTA LIMPIA Y SECA QUEDA PACIENT
E DENTRO DE LA UNIDAD EN CAMA CONCIENTE ORIENTADA EN TIEMPO LUGAR Y PERSONA ACOMPAÑA
DA DE FAMILIAR CON L.E.V PERMEABLES SSN 500 CC A 80 CC HORASCON SIGNOS VITALES T:35.4°C P:77
X' R:18X' TA:113/75MMHG SAO2:97%

?@

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
16 26/10/2019 06:54:42 00460FM METOCLOPRAMIDA 

10MG/2ML SOLUCION 
INYECTABLE.

INTRAMUSCULAR 1.00 UNID HILMENCIA CAMBINDO 

URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
38 26/10/2019 06:54:57 00397FM JERINGA DESECHABLE 10ML.. 1 UNIDAD * HILMENCIA 

CAMBINDO 
39 26/10/2019 06:55:06 00151FM AGUJA HIPODERMICA # 22G X 1 1 UNIDAD HILMENCIA 

CAMBINDO 

 Medicamentos 
Ord. Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Via  Cantidad  Profesional 
16 26/10/2019 08:01:00 00303FM DIPIRONA MAGNESICA 

2GR/5ML SOLUCION 
INYECTABLE

INTRAVENOSA 1.00 UNID MARIA SOCORRO ORTIZ 

16 26/10/2019 08:03:00 00024FM AMPICILINA Y SULBACTAM 
1.5GR POLVO PARA 
INYECCION

INTRAVENOSA 1.00 UNID MARIA SOCORRO ORTIZ 

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 26/10/2019 08:21:49 Profesional: Maria Socorro Ortiz Lemos.(auxiliar .) Identificacion: CC 66678133 

Nota

07:00 H ----RECIBO PACIENTE DE 29 AÑOS DE EDAD, EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION ,CONCIENTE ,O
RINATADA EN T.L.P. CON CON LEV PERMEABLES , SSN X 500 CC CON DX POP QX LAPAROTOMIA POR LA
PAROSCOPIA ( COLELAP ) 25/10/2019 A LAS 16:00 H

CON CAMBIO DE

VENA---------------28/10/2019 A LAS 11:00 H

BURETROL---------28/10/2019 ALAS 18:00 H

?@



URGENCIAS

 Materiales 
Orden  Fecha  Hora  Codigo  Nombre  Cantidad  Unidad  Indicaciones Profesional 
40 26/10/2019 09:12:51 2809FM JERINGA 10 ML 3P 21G X 1 1/2 1 UNIDAD MARIA 

SOCORRO 
ORTIZ 

41 26/10/2019 09:13:25 15180201688 AGUJA DESECHABLE HIPODERMICA 1 UNIDAD MARIA 
SOCORRO 
ORTIZ 

 Devoluciones 
Presc. Codigo  Nombre  Fecha  Hora  Cant  Profesional 
16 00303FM  DIPIRONA MAGNESICA 2GR/5ML 

SOLUCION INYECTABLE  
26/10/2019  11:24:57  1  SANDRA MILENA LOAIZA MESA 

16 00605FM  TRAMADOL 100MG/2ML SOLUCION 
INYECTABLE.  

26/10/2019  11:24:57  2  SANDRA MILENA LOAIZA MESA 

 Procedimientos 
Fecha y Hora: 26/10/2019 11:33:07 Profesional: Claudia Ximena Andrade Granado.(enfermeri.) Identificación: CC 66680748 
N°: 7 
Cod: 999316 Nomb: CURACION ESPECIAL INTRAHOSPITLARIA Cant: 1 Dosis:  DXP: K800 DXR:  Orden: 0 Item:
Descripción:
PACIENTE DE 29 AÑOS DE EDAD CONSCIENTE, ORIENTADA CON DX: POP COLECISTECTOMIA SE REALIZA CURACION CON PREVIA TECNICA 
SEPTICA CON GASAS Y YODADOS , SE OBSERVA HERIDAS SUTURADAS LIMPIAS Y SECAS SIN SIGNOS DE INFECCION. PROCEDIMIENTO SIN 
COMPLICACION

 Signos Vitales 
No.  Sede  Fecha  Hora  Peso  Talla  MC  FC   FR   Temp   PA  TA  Feto  Saturaci  Profesional 
6 SAN RAFAEL  26/10/2019  11:39:30   0.00   0.0   0.00   72   18   36.70   95/61   72    0     98.00   MARIA SOCORRO ORTIZ 

 Notas Medicas 
Fecha y Hora: 26/10/2019 12:24:12 Profesional: Diana Marcela Escobar Arrubla.(medicina .) Identificación: CC 

1143829458 
Nota

ORDENES MEDICAS

1. EGRESO
2. ACETAMINOFEN 2 TABLETAS VO CADA 6 HORAS POR 5 DIAS
3. SULTAMICILINA 375MG VO CADA 8 HORAS POR 7 DIAS
4. METOCLOPRAMIDA 10 MG VO CADA 12 HORAS EN CASO DE EMESIS
5. RETIRO DE PUNTOS EN 12 DIAS
6. CITA CONTROL CON CX GENERAL EN 12 DIAS
7. INCAPACIDAD MEDICA POR 15 DIAS

 Ordenacion 
Fecha y Hora: 26/10/2019 

12:27:53 
Profesional: Diana Marcela Escobar Arrubla.(medicina .) Identificacion: CC1143829458 

Orden: Hospitalaria Sede: SAN RAFAEL       
Cod CUPS. Cod SOAT. Nombre Cant. Nota
(973800) RETIRO DE SUTURAS DE CABEZA Y CUELLO ( RETIRO DE PUNTOS) SOD 1 (12 DIAS) 
(890235) CONSULTA ESPECIALIZADA CIRUGIA GENERAL 1 (CITA CNTROL EN 12 DIAS) 

Observaciones: 

 Prescripcion 
Fecha y Hora: 26/10/2019 12:28:03 Profesional: Diana Marcela Escobar Arrubla.(medicina .) Indentificación: CC 1143829458 
Codigo Nombre Cantidad Via Cada A Partir De Dosis Entregar
00136FM ACETAMINOFEN 500MG TABLETA. 

ACETAMINOFEN 500MG TABLETA. TABLETA A 
2.00 TAB  ORAL  6 HO  12:28:03  4  8 TAB.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 
00459FM METOCLOPRAMIDA 10MG TABLETA. 

METOCLOPRAMIDA 10MG TABLETA TABLETA A 
1.00 TAB  ORAL  12 H  12:28:03  2  2 TAB.   

* Periodo duración tratamiento : 1 Dia(s) 

Observaciones: 



 Evolucion 
Evolución N°. 2
Fecha y Hora: 26/10/2019 12:46:47 Profesional: Diana Marcela Escobar Arrubla.(medicina .) 
Subjetivo: LUZ ADRIANA VILLA EDAD: DX: 1.POP COLECISTECTOMIA POR LAPAROSCOPIA 25/10/2019 A LAS 16:00 PACIENTE REFIERE BUEN 

ESTADO GENERAL, EN EL MOMENTO TOLERA VIA ORAL AUNQUE DURANTE LA NOCHE PRESENTO MULTIPLES EPISODIOS EMETICOS 
QUE SEDIERON CON METOCLOPRAMIDA, NIEGA MAREO, DOLOR ABDOMINAL U OTRA SINTOMATOLOGIA. DIURESIS +. NIEGA 
DEPOSOCIONES 

Objetivo: PACIENTE ESTABLE, SIN FACIES ALGICAS. CON SIGNOS VITALES: TA: 95/71 MMHG FC: 72 FR: 20 LXM STO2: 9% T: 36.3, AL EXAMEN 
FISICO: NORMOCEFALICA, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS, TORAX SIMETRICO, 
NORMOEXPANSIBLE, RC RITMICOS SIN SOPLOS, MV PRESENTE , ABDOMEN PLANO, BLANDO, DEPRESIBLE, SIN MASAS NI MEGALIAS, 
HERIDA QX LIMPIA, SIN DEHICENSIA DE SUTURA, NO ESTIGMAS DE SANGRADO, EXTREMIDADES SIMETRICAS, MOVILES, SIN EDEMAS, 
LLENADO CAPILAR >3 SEGUNDOS, SNC: PACIENTE ACTIVA. GLASGLOW 15/15 

Peso:   Talla:   MC:   FC:   FR: Temperat: PA:   FetoCard:   Saturaci: 

Controles Especiales:      Signos Vitales:      Liquidos     Revisado 
Diagnosticos
Principal K800 COLECISTITIS AGUDA

Análisis: PACIENTE CON POP DE COLECISTECTOMIA DEL DIA 25/10/2019 A LAS 16:00 CON EVOLUCION FAVORABLE DE SU POST-
OPERATORIO  DURANTE LA NOCHE PRESENTA MULTIPLES EPIDOSIOS EMETICOS QUE CEDEN CON METOCLOPRAMIDA CON ULTIMO 
EPISODIO A LAS 5 DE LA MAÑAMA, EN EL MOMENTO TOLERANDO VIA ORAL, PACIENTE QUE DEMABULA, NIEGA DOLOR, AL 
EXAMEN FISICO PRESENTA HERIDA QX DESCUBIERTA, CON INTEGRIDAD DE SUTURA, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO O SIGNOS DE 
INFECCION, PACIENTE ESTABLE POR LO CONSIDERO DAR  ALTA MEDICA, SE DAN RECOMENDACIONES SOBRE ALIMENTACION Y 
CUIDADOS QUE DEBE TENER EN CASA, PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA. SE DA FORMULA MEDICA Y ORDEN PARA RETIRO DE PUNTOS 
Y VALORACION POR CX GENERAL.

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 26/10/2019 12:47:26 Profesional: Maria Socorro Ortiz Lemos.(auxiliar .) Identificacion: CC 66678133 

Nota

--- PACIENTE DE 29 AÑOS DE EDAD,PASO LA MAÑANA CALMADA EN LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION ,
CONCIENTE ,ORINATADA EN T.L.P. CON CON LEV PERMEABLES , SSN X 500 CC CON DX POP QX LAPARO
TOMIA POR LAPAROSCOPIA ( COLELAP ) 25/10/2019 A LAS 16:00 H, RECIBIO Y TOLERO TTO. MEDICO OR
DENADO , AL IGUAL QUE LA DIETA , ELIMINO ORINA , NO HIZO DEPOSICION , PACEINTRE ES VALORADA 
POR LA MEDICO ESCOBAR Y DA ORDEN DE SALIDA , PENDIENTE TRAMITES PARA SU EGRESO ,CON SV TA 
95/61 ,P 72X´, R 20X´, T 36.7 SPO2 98%

CON CAMBIO DE

VENA---------------28/10/2019 A LAS 11:00 H

BURETROL---------28/10/2019 ALAS 18:00 H

?@

 Signos Vitales 
No.  Sede  Fecha  Hora  Peso  Talla  MC  FC   FR   Temp   PA  TA  Feto  Saturaci  Profesional 
7 SAN RAFAEL  26/10/2019  12:48:34   0.00   0.0   0.00   0   0   0.00   0/0   0    0     0.00   DIANA MARCELA ESCOBA
PROCEDIMIENTOS

 Egreso 
Fecha y Hora: 26/10/2019 12:48:39 Profesional:Diana Marcela Escobar Arrubla.(medicina .) Identificación:1143829458
Servicio: HOSP Cama: CIRUGIAF25 Estado: VIVO
Causa:ORDEN 
MEDICA

Destino:AMBULATORIO Incapacidad: 
0 Día(s) 

Estadía: 1 Dia(s)  5 Hora(s) 

Diagnóstico Tipo Diagnóstico
Principal (K800) COLECISTITIS AGUDA Impresion Diagnostica 
Plan de Manejo Ambulatorio y Observaciones:
PACIENTE CON POP DE COLECISTECTOMIA DEL DIA 25/10/2019 A LAS 16:00 CON EVOLUCION FAVORABLE DE SU POST-
OPERATORIO DURANTE LA NOCHE PRESENTA MULTIPLES EPIDOSIOS EMETICOS QUE CEDEN CON METOCLOPRAMIDA 
CON ULTIMO EPISODIO A LAS 5 DE LA MAÑAMA, EN EL MOMENTO TOLERANDO VIA ORAL, PACIENTE QUE DEMABULA, 
NIEGA DOLOR, AL EXAMEN FISICO PRESENTA HERIDA QX DESCUBIERTA, CON INTEGRIDAD DE SUTURA, SIN ESTIGMAS DE 
SANGRADO O SIGNOS DE INFECCION, PACIENTE ESTABLE POR LO CONSIDERO DAR ALTA MEDICA, SE DAN 
RECOMENDACIONES SOBRE ALIMENTACION Y CUIDADOS QUE DEBE TENER EN CASA, PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA. SE 
DA FORMULA MEDICA Y ORDEN PARA RETIRO DE PUNTOS Y VALORACION POR CX GENERAL. 



 Imagenes 
Toma de Imagen   26/10/2019   Hora: 12:59:01

CONSENTIMIENTO

Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

Toma de Imagen   26/10/2019   Hora: 12:59:14
CONSENTIMIENTO



Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

Toma de Imagen   26/10/2019   Hora: 12:59:32
CONSENTIMIENTO



Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

Toma de Imagen   26/10/2019   Hora: 12:59:44
ANESTESIA



Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

Toma de Imagen   26/10/2019   Hora: 13:00:08
PATOLOGIA



Observaciones:
Lectura de Imagen Fecha:   Hora: 00:00:00 Profesional: .

 Laboratorios y Diagnosticos 
Fecha y Hora: 25/10/2019 18:41:42 Profesional: Olga Beatriz Morelo Indaburo.

(medicina .) 
Identificación: CC 1128051325 

Análisis de 
Laboratorio e 
Imágenes 
Diagnósticas:



Tipo de Diagnostico: Confirmado Nuevo
Diag. Principal: (K800) COLECISTITIS AGUDA   
Diag. Relacionado1:
Diag. Relacionado2:
Diag. Relacionado3:
Diag. Relacionado4:

 Notas Enfermeria 
Fecha y Hora: 26/10/2019 13:43:47 Profesional: Delfa Arley Grueso Alomia.(auxiliar .) Identificacion: CC 66678175 

Nota

 RECIBO PACIENTE DE  29 AÑOS DE EDAD, EN EL SERVIO DE HOSPITALIZACION PACIENTE CONSCIENTE AL
ERTA, ORIENTADO EN SUS TERES ESFERAS MENTALES TLP DX: COLELAP. PACIENTE CALMADA EN LA UNIDA
D DE HOSPITALIZACION ,CONSCIENTE ,ORINATADA EN T.L.P. CON CON LEV PERMEABLES , SSN 0.9%  X 50
0 CC A MANTENIMIENTO CON HERIDAS QXCA DESCUBIERTASLIMPIAS Y SECAS   ELIMINO ORINA , NO HIZ
O DEPOSICION PACIENTE CON ORDEN DE SALIDA ,CON SV TA 95/61 ,P 72X´, R 20X´, T 36.7 SPO2 98%

CON CAMBIO DE

VENA---------------28/10/2019 A LAS 11:00 H

BURETROL---------28/10/2019 ALAS 18:00 H

?@

Fecha y Hora: 26/10/2019 14:34:57 Profesional: Delfa Arley Grueso Alomia.(auxiliar .) Identificacion: CC 66678175 
Nota

SALE PACIENTE DEL SERVICIO DE HOSPITALIZACION CONSCIENTE ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFER
AS MENTALES TLP, EN SILLA DE RUEDAS . PACIENTE QUIEN SE LE ENTREGA ORDEN DE MEDICAMENTOS, OR
DEN DE CONTROL CON ESPECIALISTA, ORDEN DE RETIRO DE PUNTOS, ORDEN DE PATOLOGIA ORIGINAL.

DIANA MARCELA ESCOBAR ARRUBLA
MEDICINA GENERAL

Impreso Por:  

LUISA FERNANDA BALLESTEROS MADRID
AUXILIAR FACTURACION
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CONCILIACIÓN EXTRAJUDICIAL 

PROCURADURÍA 211 JUDICIAL I PARA ASUNTOS DE CONCILIACIÓN 

ADMINISTRATIVA 

Radicación N.° 2021 – 132 del 27 de abril del 2022 

E-2022-233164 

 

Convocante (s): LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ Y OTROS  

 

Convocado (s): HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE ZARZAL ESE Y OTROS  

 

Medio de Control:  REPARACIÓN DIRECTA   

En los términos del artículo 2.o de la Ley 640 de 2001, en concordancia con lo dispuesto en 
el numeral 6.o del artículo 2.2.4.3.1.1.9 del Decreto 1069 de 20151, el (la) Procurador 37 
Judicial II para Asuntos de Conciliación Administrativa expide la siguiente, 

 
CONSTANCIA: 

 
Mediante apoderado, LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ, JEEFRY ALEXIS GUZMAN 
VILLA (hijo de la afectada), ROBINSON JIMENEZ VILLA (hijo de la afectada), MARIA 
NATALI VILLA GONZALEZ (Hermana de la afectada), presentaron solicitud el día 27 de 
abril de 2022 para que se fije fecha y hora para celebrar audiencia de conciliación 
extrajudicial (Art. 13 ley 1285) con citación a la HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE 
ZARZAL E.S.E, CLINICA MARIA ANGEL DUMIAN MEDICAL S.A.S. DE TULUA, 
HOSPITAL, UNIVERSITARIO DEPARTAMENTAL “EVARISTO GARCIA”. 
 
1. Las pretensiones de la solicitud fueron las siguientes: “Pretendo con la siguiente 
solicitud que se exploren las posibles alternativas de arreglo, tendientes a concretar una 
conciliación extrajudicial entre las partes, con base a los aspectos facticos y jurídicos que 
implica la controversia de falla en el servicio, para evitar de esta forma las acciones 
pertinentes que señala para el efecto, nuestro ordenamiento jurídico. En consecuencia, se 
solicita: 
 
PRIMERO. Declárese al HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE ZARZAL E.S.E –, CLINICA 
MARIA ANGEL DUMIAN MEDICAL S.A.S. DE TULUA.- HOSPITAL UNIVERSITARIO 
DEPARTAMENTAL “EVARISTO GARCIA, ADMINISTRATIVAMENTE RESPONSABLES 
de los daños y perjuicios morales y materiales causados por falla en el servicio en salud, 
producto de la Mala Praxis que se incurrió en intervención quirúrgica de VESÍCULA CON 
LAPAROSCOPIA y que al día de hoy persisten los efectos dañosos a la salud de la señora 
LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ derivados directamente con las acciones médicas 
erradas producto de la intervención médica. 
 
SEGUNDO. Condenar en consecuencia al HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE ZARZAL 
E.S.E, CLINICA MARIA ANGEL DUMIAN MEDICAL S.A.S. DE TULUA. - HOSPITAL 
UNIVERSITARIO DEPARTAMENTAL “EVARISTO GARCIA, como reparación del daño 

                                                           
1 Decreto 1069 del 26 de mayo de 2015 "Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del 

Sector Justicia y del Derecho". Antiguo artículo 9° del Decreto 1716 de 2009. 
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ocasionado, a pagar a los actores, o a quien represente legalmente sus derechos, los 
perjuicios de orden material y moral, subjetivo y objetivado, actuales y futuros, por 
consiguiente, los perjuicios se concretan así: 
 
a) Perjuicios morales: 
 
Mi representada: LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ solicita como indemnización por el 
perjuicio moral que les ha causado la Mala Praxis que se incurrió en intervención quirúrgica 
de VESÍCULA CON LAPAROSCOPIA, y que al día de hoy persisten los efectos dañinos a 
la salud ligados directamente con las acciones médicas erradas producto de la 
intervención médica relacionada, el reconocimiento y pago de la suma correspondiente a 
CIEN (100) SALARIOS MÍNIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES, por el dolor, 
sufrimiento, congoja, perturbación y preocupación de los efectos perversos secundarios 
producto de la mala praxis realizada.  
 
Para JEEFRY ALEXIS GUZMAN VILLA (hijo de la afectada), ROBINSON JIMENEZ VILLA 
(hijo de la afectada), JOSE ALBEIRO VILLA GARCIA (Padre de la afectada) ROMELIA 
OFIR GONZALEZ HENAO (Madre de la afectada) MARIA NATALI VILLA GONZALEZ 
(Hermana de la afectada) solicitan como indemnización por el perjuicio moral que les ha 
causado la afectación, y daños irreparables a la salud producto de la mala praxis realizada 
a LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ, el reconocimiento y pago de la suma correspondiente 
a CIEN (100) SALARIOS MÍNIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES para cada uno, 
por el dolor, sufrimiento, congoja, perturbación y preocupación del grupo familiar por los 
daños y perjuicios morales y materiales causados por falla en el servicio derivada de la 
omisión del deber de prestación adecuada del servicio de salud, producto de la Mala Praxis 
que se incurrió en intervención quirúrgica de VESÍCULA CON LAPAROSCOPIA. 
 
El HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE ZARZAL E.S.E., CLINICA MARIA ANGEL 
DUMIAN MEDICAL S.A.S. DE TULUA, HOSPITAL UNIVERSITARIO DEPARTAMENTAL 
“EVARISTO GARCIA, son administrativa, patrimonial y solidariamente responsable de la 
conducta irresponsable, descuidada y omisiva de los actos que desplegaron los médicos 
adscritos al HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE ZARZAL E.S.E., CLINICA MARIA 
ANGEL DUMIAN MEDICAL S.A.S. DE TULUA, HOSPITAL UNIVERSITARIO 
DEPARTAMENTAL “EVARISTO GARCIA, y por consiguiente de los daños y perjuicios 
de orden material y moral ocasionados a mi poderdante en el presente proceso, por falla 
en el servicio de salud con la que se produjo daños irreparables en la salud de la señora 
LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ. 

 
“En relación con el perjuicio moral, debe precisarse que la Sala en diversos 
pronunciamientos ha señalado que este tipo de daño se presume en los grados de 
parentesco cercanos, puesto que la familia constituye el eje central de la sociedad en 
los términos definidos en el artículo 42 de la Carta Política. De allí que, el juez no 
puede desconocer la regla de la experiencia que señala que el núcleo familiar cercano 
se aflige o acongoja con los daños irrogados a uno de sus miembros, lo cual es 
constitutivo de un perjuicio moral. En este orden de ideas, se accederá a los 
requerimientos elevados en la demanda, motivo por el que los perjuicios morales 
serán decretados, previo señalamiento de que conforme a lo expresado en sentencia 
del 6 de septiembre de 2001, se ha abandonado el criterio según el cual se estimaba 
procedente la aplicación analógica del artículo 106 del Código Penal de 1980, para 
establecer el valor de la condena por concepto de perjuicio moral, considerando que la 
valoración del mismo debe ser hecha por el juzgador en cada caso según su prudente 
juicio, por ello se sugirió la imposición de condenas por la suma de dinero equivalente 
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a cien (100) salarios mínimos legales mensuales, en los eventos en que aquél se 
presente en su mayor grado”.2 

 
En reciente pronunciamiento, el H. Consejo de Estado, a través de ocho sentencias de 
unificación del pasado 28 de agosto, la Sala Plena de la Sección Tercera del Consejo de 
Estado fijó los topes indemnizatorios correspondientes al daño moral y a la salud y a la 
afectación relevante a bienes o derechos constitucional y convencionalmente 
amparados. 
 
Para fijar la cuantía respectiva, la corporación determinó cinco niveles de cercanía 
afectiva entre la víctima directa y quienes alegan los perjuicios, según el grado de 
consanguinidad o parentesco civil y la existencia de una relación no familiar. 
 
Las reglas de la experiencia, y la práctica científica han determinado que en la 
generalidad, cuando se está ante la pérdida o afectación física o psíquica de un ser 
querido, se siente aflicción. 
 
B) Perjuicios Morales: (Lucro Cesante)  
 
Por perjuicios materiales páguese a LUZ ADRIANA VILLA GONZALEZ, el valor de 
CIENTO CINCUENTA MILLONES DE PESOS MCTE. - ($150.000.000), en la modalidad 
de Lucro Cesante. Guarismo que se tendrá en cuenta a partir de la fecha donde se 
determinó el daño ya que la capacidad laboral se verá afectada, pues con la limitación 
funcional que le ha quedado, no podrá desarrollarse adecuadamente desde el punto de 
vista laboral por la significativa merma de la capacidad física que registra. 
 
C) Daño Emergente: 
 
Por concepto de transporte y compra de medicamentos, alimentación, la suma de CINCO 
MILLONES DE PESOS MCTE. - ($ 5.000.000), en la modalidad de Daño Emergente.  
 
Se ordenará la actualizaciones de esta sumas conforme a la variación del índices de 
precios del consumidor entre las fechas en que se causó el daño y la ejecutoria de la 
sentencia, y su reajuste conforme al interés anual que se liquidara en el mismo periodo.” 
 
2. La cuantía de la pretensión mayor estimada por la apoderada de la parte convocante 
es de 100 S.M.L.M. 
 
3. En la audiencia de conciliación celebrada el día 8 de junio de 2022 el HOSPITAL 
DEPARTAMENTAL DE ZARZAL E.S.E, CLINICA MARIA ANGEL DUMIAN MEDICAL 
S.A.S. DE TULUA, asistieron sin ánimo conciliatorio; sin embargo, el HOSPITAL 
UNIVERSITARIO DEPARTAMENTAL “EVARISTO GARCIA” no se presentó a la 
diligencia, razón por la cual se le concedieron tres (3) días hábiles para que justificara su 
inasistencia acreditando las circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito que le 
impidieron asistir, término durante el cual el HOSPITAL UNIVERSITARIO 
DEPARTAMENTAL “EVARISTO GARCIA” no  justificó su inasistencia, razón por la cual 
se considera que no hay lugar a continuar con el trámite conciliatorio y se expide la 
presente constancia. 

 

                                                           
1 consejo de Estado. Sección Tercera. Sentencia del 25 de septiembre de 2013, exp, 36460. C.P: Enrique Gil Botero.   

http://www.procuraduria.gov.co/portal/index.jsp


 

PROCESO: INTERVENCIÓN 
Fecha de 
Revisión 

14/11/2018 

SUBPROCESO: CONCILIACIÓN 
EXTRAJUDICIAL 

Fecha de 
Aprobación 

14/11/2018 

FORMATO CONSTANCIAS DE TRAMITE 
CONCILIATORIO EXTRAJUDICIAL 

ADMINISTRATIVO 
Versión 1 

CÓDIGO: REG-IN-CE-006 Página Página 4 de 4 

 

Lugar de Archivo:  Procuraduría 
N.°      Judicial  Administrativa 

Tiempo de Retención: 
5 años 

Disposición Final:   
Archivo Central 

Verifique que esta es la versión correcta antes de utilizar el documento 

 
 

4. De conformidad con lo anteriormente expuesto, se da por agotado el requisito de 
procedibilidad exigido para acudir a la jurisdicción de lo contencioso administrativo, de 
acuerdo a lo dispuesto en los artículos 35 y 37 de la Ley 640 de 2001, en concordancia 
con lo establecido en el artículo 161 del Código de Procedimiento Administrativo y de lo 
Contencioso Administrativo – CPACA.   

 

5. La Ley 640 de 2001, en concordancia con lo establecido en el Decreto 1069 de 
2015, indica que se devolverán a la parte convocante los documentos aportados con la 
solicitud de conciliación, circunstancia que no aplica en este caso concreto porque la 
misma fue presentada de forma virtual.  

 
Dada en Pereira, a los catorce (14) días del mes de junio del año 2022. 
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