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INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENS:ES

UNIDAD BASICA CALI

DIRECCION: CALLE 4B No. 36-01. CALI, VALLE DEL CAUCA
TELEFONO: 57 8025540970-6025542447 Telefonia IP 6014069944 Ext 2237-2238-2259-2279

INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
Numero unico de informe: UBCALI-DSVLLC-00448-2022
CIUDAD Y FECHA: CALLI. 18 de enero de 2022 : T .o
OFICIO PETITORIO: No. SIN - 2021-11-18. Ref: Noticia criminal 760016099165202183246 -
AUTORIDAD SOLICITANTE: DIEGO LENIS 3 '
SECRETARIA DE MOVILIDAD DE CALI UNIDAD CRIMINALISTICA
ALCALDIA \ :

AUTORIDAD DESTINATARIA: DIEGO LENIS
SECRETARIA DE MOVILIDAD: DE CALI UNIDAD CRIMINALISTICA
ALCALDIA
Cra3° N° 56 - 90 '
CALI, VALLE DEL CAUCA

NOMBRE EXAMINADO: ISAURA VALENCIA RENTERIA
IDENTIFICACION: CC 38611531

EDAD REFERIDA: 39-anos

ASUNTO: Lesiones// Accidente de transporte
Metodologia:

* La aplicacion del método cientifico en el desarrollo de las valoraciones medicolegales, la
documentacién y el manejo técnico de los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utilizados y analizados en el contexto especifico de cada caso; como se establece
en el Reglamento Técnico para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-V01, Versién 01.de octubre de 2010.

Examinada hoy martes 18 de enero de 2022 a las 13:04 horas en Primer Reconocimiento
Médico 'Legal.| Previa explicacion de los procedimientos a realizar en la valoracién, la
importancia de los mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia el
consentimiento informado, se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el censentimiento informado

INFORMACION ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETITORIO de la Fiscalia General de la Nacién, solicitan valoracién por lesiones, denuncia,
documento de identidad e historia clinica de la atencién medica por los hechos que se
investigan , Previo a la valoracion médico legal se interroga examinado quien manifiesta no
tener sintomatologia respiratoria en el momento, no fiebre, no ha estado en contacto estrecho
covid 19 , no ha salido del pais. Ingresa con tapabocas. Se valora con las medidas de

elementos de proteccién personal, frente a la pandemia. .

RELATO DE LOS HECHOS:
La examinada refiere que " el dia 16 de Octubre de 2021 a las 07:30 am en la via publica por la

70 iba como pasajera en una buseta de trasporte publico, iba en el ultimo puesto sentada en e
lado izquierdo, me acuerdo hasta cuando golpeo un anden, después ya desperté en la clinica.
Posteriormente me dijeron que una camioneta habia golpeado la buseta , la volteo y se arrastro.
Recibié atencién medica en la Clinica Cristo Rey y en la Clinica Desa .

EDGAR MAURICIO ORTEGA LOPEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
18/01/2022 16:57 Caso: UBCALI-DSVLLC-00370-C-2022 Pag. 1de 3




INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE e

Numero uUnico de informe: UBCALI-DSVLLC-00448-2022 / . &
ATENCION EN SALUD: Fue atendido en Clinica Cristo Rey . Clinica Desa iss. Aporta copia de Zxie
historia clinica niumero 38611531, que refiere en sus partes pertinentes lo siguiente: Octubre 16 i
de 2021 08:30 am Motivo de consulta y enfermedad actual: Urgencia vital, traida por
paramédicos por accidente de transito de lata carga cinética. Examen fisico trauma
craneoencefalico evidente, trauma facial con laceraciones en cabeza.y cara, hematoma en
hemicara izquierda, herida compleja en pémulo izquierdo, rauma en-columna cervical con dolor,
trauma en torax y abdomen con dolor, Semiamputacion de brazo izquierdo y-rotacién completa
del antebrazo izquierdo, sin llenado capilar, no se palpan pulsos radial-ni cubital, sin movimiento
distal Se traslada a toma de imagenes: Tac de craneo sin fracturas ni lesiones intracerebrales
tac de cara sin fracturas, tac de columna cervical sin lesiones ni fracturas tac de abdomen sin
lesiones Rx de humero izquierdo con fractura diafisiaria angulada rx con luxaciéon del codo , rx
de antebrazo izquierdo sin aparentes fracturas con rotacion completa de la extremidad . Se
indica valoracién por ortopedia, cirugia plastica Indiean cirugia de urgencia se lleva a cirugia por
trauma severo de miembro superior izquierdo no reconstruible, contaminado realizando
amputacién del mismo, lavado , desbridamiento Heridas complejas maltiples en region frontal,
malar izquierda, edema bipalpebral periorbitario izquierdo quemaduras por friccién en hemicara
izquierda Manejo postquirdrgico en ucij analgesia, antibiético ev Cirugia plastica realiza lavado
mas desbridamiento mas dermoabrasién mas colgajo y suturas de lesiones faciales. En Octubre
22 es trasladada a su EPS para continuar manejo Amputacién traumatica de miembro superior
izquierdo con mufién con sistema vac Heridas faciales con suturas y abrasiones en proceso de
cicatrizacion Dejan en hospitalizacién continua manejo analgésico, antibiético ev, e indican
valoracion por cirugia plastica, ortopedia y psiquiatria por episodio depresivo., adema realizaron
varios lavados y desbridamientos del mufién, injertos de piel para moldear mufién ya que
presento complicaciones'de infeccion local En noviembre 23 de 2021 dan alta de la clinica
nuestra y sigue en manejo.domiciliario de curaciones en mufién . manifiesta que ya falta muy
poco por cerrar completamente Aun en controles por cirugia plastica, ortopedia dio alta a la
salida de clinica Desa, ademas ha recibido valoracion por psiquiatria y clinica del dolor. .

ANTECEDENTES: Médico legales: Negativos. Sociales: Trabaja en casa de familia . Familiares:
Negativos. Patologicos: Negativos . Quirlrgicos: Cesarea, Apendicectomia . Traumaticos: Niega
previos . Hospitalarios: Niega previos . Psiquiatricos: Niega previos . Toxicoldgicos: Negativos .

Antecedentes Ginecoldgicos: No se encuentra embarazada. Menarquia: 14 afios. Ciclos: 30x5.
Fecha de ia uitima menstruacion: 2022-01-14. Gravidez: 1. Cesareas: 1. Vivos: 1.

No utiliza métodos anticonceptivos.

REVISION POR SISTEMAS

Refiere sintomatologia de tipo animico, afectacion psicolégica

EXAMEN MEDICO LEGAL

DATOS ANTROPOMETRICOS: Peso: 58 kg. Talla: 156 cm.

Aspecto general: Ingresa por sus propios medios, ambulatoria y estable

Descripcién de hallazgos

- Examen mental: Pensamiento coherente, juicio y raciocinio conservados, no delirante, no
alucinante, no psicética

- Neurolégico: Alerta, orientada en tres esferas sin déficit neurolégico

- Organos de los sentidos: Sin lesiones al momento de la presente valoracién

- Cara, cabeza, cuello: Cicatrices faciales planas hipocrémicas ostensibles en region frontal
izquierda, en un area de 7 x 4 cm, otra semicurva de 3 cm de longitud. potra plana en region
malar izquierda de 3 cm de dm

EDGAR MAURICIO ORTEGA LOPEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
18/01/2022 16:57 Caso: UBCALI-DSVLLC-00370-C-2022 Pag. 2 de 3




INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE

Numero Unico de informe: UBCALI-DSVLLC-00448-2022
- Cavidad oral: Sin lesiones al momento de la presente valoracién
- ORL: Sin lesiones al momento de la presente valoracion
- Térax: Sin lesiones al momento de la presente valoracién
- Senos: No aplica
- Abdomen: Cicatriz mediana infraumbilical previa no relacionada con Ios heohos
- Genital: No aplica
- Espalda: Cicatriz quirdrgica dorso-axilar izquierda (injerto) osten5|ble 31 cm 1 de longitud
- Regién glutea: Sin lesiones al momento de la presente valoracion
- Axilas: Sin lesiones a momento de la presente valoracién
- Miembros superiores: Ausencia de miembro superior izquierdo por amputacuon desde tercio
proximal de brazo, Cicatriz plana hipocromica ostensane entre hombro izquierdo y murfiéon de 12
x11cm ostenSIble
- Miembros inferiores: Sin lesiones al momento de la presente valoracion
- Piel y Faneras: Lo descrito en cara y mufién de amputacién de miembro superior izquierdo
- Zona Subungueal: Sin lesiones al momento de la presente valorcion
- Anal y Perianal: No aplica :

ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES

Mecanismos traumaticos de‘lesion: Contundente; Abrasivo. Incapacidad médico legal
DEFINITIVA CINCUENTA Y CINCO (85) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad
fisica que afecta el rostro de caracter permanente; Deformidad fisica que afecta el cuerpo de
caracter permanente; Pérdida funcional de miembro superior izquierdo de caracter permanente;

Atentamente,

EDGAR MAURICIO ORTEGA LOPEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO FORENSE

NOTA: Este informe pericial fue elaborado z solicitud de autoridad competente con destino al proceso penal indicado en el oficio
de remision, no reemplaza ni homologa a la incapacidad laboral.

18/01/2022 16:57 Caso: UBCALI-DSVLLC-00370-C-2022 Pag.3de 3
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DATOS DEL PACIENTE: , g CLISTOREX

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA :
EDAD: 36 Afos ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT
COLUMNAS ( TRES ESPACIOS) 7
CT CARA O SENOS ' ;
: - PARANASALES .
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

COMPATIBLE CON HEMATOMA DE LOS TEJIDOS BLANDOS DE LA REGION MALAR
IZQUIERDA.

TAC DE COLUMNA CERVICAL.

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en la
region cervical desde C1 hasta C7 con posterior reconstruccuon en estacion de
trabaJo observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm

HALLAZGOS: \
Pérdida de la lordosis habitual de la columna cervical.
Los cuerpos vertebrales y elementos posteriores son de patrén trabecular normal,
sin identificarse lesiones liticas, blasticas ni trazos de fractura.
Las articulaciones facetarias y uncovertebrales son de aspecto tomografico usual.
Los agujeros vertebrales son de caracteristicas usuales.
Los espacios intervertebrales se encuentran conservados..
La amplitud del canal medular es normal al igual que los recesos y los foramenes
de conjugacion, no identificando lesiones ocupantes de espacio asi como tampoco
lesiones epi o0 subdurales.

. Los tejidos blandos paravertebrales no presentan alteracmnes



EDAD:

ESTUDIO:

FECHA:

OPINION:

| ® / )
' "1 /CLNXCA
DATOS DEL PACIENTE: | CRISTO BE

NOMBRE:

VALENCIA RENTERIA ISAURA .

36 Aflos : ID: 38611531
CT CRANEO SIMPLE; CT

COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);

CT CARA O SENOS

PARANASALES :

16-10-2021 08:55 - ENTIDAD: SOAT

1. PERDIDA DE LA LORDOSIS HABITUAL DE LA COLUMNA CERVICAL.

bt

Profesional:

SANDRA ELIZABI:—I'H

GIRALDO REYES
CC - 29927483 - T.P 762108
Especialidad - RADIOLOGIA

DR. SANDRA E’ GIRALDO
MEDICO RADIOLOGO

RM. 762108

Transcribe: TRAN1S
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DATOS DEL PACIENTE: IS0 RE

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios - ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT

COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);

CT CARA O SENOS
_ PARANASALES |
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

TAC DE CRANEO SIMPLE:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en el
craneo desde el vertex hasta la base del craneo con posterior reconstruccion en
estacion de trabajo observando:

D_osis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm

HALLAZGOS:

La diferenciacidn de la sustancia gris y la sustancia blanca es normal, sin
observarse lesiones ocupantes de espacio, ni imagenes compatibles con isquemia
o hemorragia. ' '
La linea media es central.
La profundldad del espacio sub- aracnoideo es normal sin coleccrones epi o sub-
durales.

. La amplitud del sistema ventricular es adecuada.
Las cisternas perimesencefalicas no presentan alteraciones.
El mesencéfalo, el tallo y la fosa posterior son de morfologia tomografica normal.
Los tejidos blandos de las orbitas, senos paranasales y celdillas mastoideas son de
caracteristicas usuales.
Las estructuras Oseas visualizadas presentan caracteristicas normales sin
identificarse trazos de fractura.

'OPINION:
1- ESTUDIO SIN HALLAZGOS QUE INDIQUEN LESION INTRACRANEANA

SECUNDARIA A TRAUMA.
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DATOS DEL PACIENTE: ' ¥ I TG Rk

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios, ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT
' COLUMNAS ( TRES ESPACIOS),
CT CARA O SENOS

PARANASALES
FECHA:  16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT
TAC DE CARA:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en la
regibn de la cara con posterior reconstruccion en el puesto de trabajo,
observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm
HALLAZGOS:

La transparencia de los senos paranasales es adecuada.

Las unidades osteomeatales de forma bilateral presentan aspecto tomograr"co
usual.

Los recesos fronto-etmoidales y esfeno-etmoidales se encuentran libres.

El septo nasal es central. '

Los cornetes son de aspecto tomografico usual.

Los tejidos blandos de las orbitas son normales.

Las estructuras dseas tienen adecuada densidad y aspecto normal en especial los
arcos cigomaticos, las apdfisis pterigoides y el arco mandibular, las cuales no
presentan trazos de fractura.

Se observa importante edema en los tejidos blandos de la hemicara izquierda,
observando una imagen irregular hiperdensa Compatible con un hematoma hacia
la regién malar que mide 23 x 18 mm. ‘

OPINION:
1. EDEMA DE LOS TEJIDOS BLANDOS DE LA HEMICARA IZQUIERDA CON IMAGEN
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DATOS DEL PACIENTE: - -

NOMBRE:

EDAD:

ESTUDIO:

FECHA:

OPINION:

VALENCIA RENTERIA ISAURA '

36 Afios ‘ . ID: 38611531
CT CRANEO SIMPLE; CT

COLUMNAS ( TRES ESPACIOS),

CT CARA O SENOS

PARANASALES

16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT -

1. PERDIDA DE LA LORDOSIS HABITUAL DE LA COLUMNA CERVICAL.

Batue.

Profesional:

SANDRA ELIZABETH

GIRALDO REYES
CC-29927483 - T.P 762108
Especialidad - RADIOLOGIA

DR. SANDRA E’ GIRALDO
MEDICO RADIOLOGO

Transcribe: TRAN15



- ‘:( ;gm :g:gfmmq
DATOS DEL PACIENTE: - 4 b RL)

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA :
EDAD: 36 Afios . ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT

COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);

CT CARA O SENOS

PARANASALES _ '
FECHA: 16-10-2021 08:55 " ENTIDAD: SOAT

COMPATIBLE CON HEMATOMA DE LOS TEJIDOS BLANDOS DE LA REGION MALAR
IZQUIERDA.

TAC DE COLUMNA CERVICAL:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en la
region cervical desde C1 hasta C7 con poster:or reconstruccion en estacién de
trabajo observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm

HALLAZGOS:

Pérdida de la lordosis habitual de la columna cervical. :

Los cuerpos vertebrales y elementos posteriores son de patrén trabecular normal,
sin identificarse lesiones liticas, blasticas ni trazos de fractura.

Las articulaciones facetarias y uncovertebrales son de aspecto tomografico usual.
Los agujeros vertebrales son de caracteristicas usuales.

Los espacios intervertebrales se encuentran conservados.

La amplitud del canal medular es normal al igual que los recesos y los foramenes
de conjugacion, no identificando lesiones ocupantes de espacio asi como tampoco
lesiones epi o subdurales.

Los tejidos blandos paravertebrales no presentan alteraciones.
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DATOS DEL PACIENTE: : L RE

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios - ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT :
COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);
CT CARA O SENOS
. PARANASALES
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

TAC DE CRANEO SIMPLE:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en el
craneo desde el vertex hasta la base del crdneo con posterior reconstruccion en
estacién de trabajo observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm

HALLAZGOS:

La diferenciacion de la sustancia gris y la sustancia blanca es normal, sin
observarse lesiones ocupantes de espacio, ni imagenes compatibles con isquemia
0 hemorragia. ]

La linea media es central.

'La profundidad del espacio sub-aracnoideo es normal sin colecciones epi 0 sub-
durales.

La amplitud del sistema ventricular es adecuada.

Las cisternas 'perimesencefa'licas no presentan alteraciones.

El mesencéfalo, el tallo y la fosa posterior son de morfologia tomogréfica normal.
Los tejidos blandos de las orbitas, senos paranasales y celdillas mastoideas son de
caracteristicas usuales. ,

Las estructuras dseas visualizadas presentan caracteristicas -normales sin
identificarse trazos de fractura.

OPINION:
1- ESTUDIO SIN HALLAZGOS QUE INDIQUEN LESION INTRACRANEANA

'SECUNDARIA A TRAUMA.
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DATOS DEL PACIENTE: - S CHPTORE
NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios . ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT -

COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);

CT CARA O SENOS

PARANASALES
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT
TAC DE CARA:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en la
regidon de la cara con posterior reconstruccién en el puesto de trabajo,
observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm
HALLAZGOS:

La transparencia de los senos paranasales es adecuada.

Las unidades osteomeatales de forma bilateral presentan aspecto tomograf‘co

usual.

Los recesos fronto-etmoidales y esfeno-etmoidales se encuentran libres.

El septo nasal es central. -

Los cornetes son de aspecto tomografico usual.

Los tejidos blandos de las orbitas son normales.

Las estructuras éseas tienen adecuada densidad y aspecto normal en especial los

arcos cigomaticos, las apdfisis pterigoides y el arco mandibular, las cuales no
- presentan trazos de fractura. :

Se observa importante edema en los tejidos blandos de la hemicara izquierda,

observando una imagen irregular hiperdensa compatible con un hematoma haua

la region malar que mide 23 x 18 mm.

OPINION:
1. EDEMA DE LOS TEJIDOS BLANDOS DE LA HEMICARA IZQUIERDA CON IMAGEN



DATOS DEL PACIENTE:
NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA , _
EDAD: 36 Afios ID: 38611531
ESTUDIO: CT TORAX; CT ABDOMEN Y _ ‘
R PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

OPINION: -
1. ESTUDIO SIN SIGNOS DE LESION DE ORGANOS ABDOMINALES SECUNDARIO A.
TRAUMA.

2. COLELITIASIS SIN SIGNOS TOMOGRAFICOS DE COLECISTITIS.

3. HALLAZGOS COMPATIBLES CON MIOMATOSIS UTERINA. SE SUGIERE COMPLETO
CON ECOGRAFIA PELVICA TRANSVAGINAL CUANDO MEDICAMENTE SEA PERTINENTE.

DR. SANDRA E. GIRALDO
MD. RADIOLOGO
RM. 762108

Trahscribe: TRANOQZ2
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DATOS DEL PACIENTE: _
NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afos ID: 38611531
ESTUDIO: CT TORAX; CT ABDOMENY
: PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
FECHA: 16-10-2021 08:55 _ ENTIDAD: SOAT

" TAC DE.-ABDOMEN TOTAL CONTRASTADO:

En tomografo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales en el abdomen,
desde las bases pulmonares hasta pelvis, posterior a la administracién de material de

" contraste endovenoso (100 ml) y con reconstrucciones multiplanares en estacién de
trabajo, observando:

Dosis de radiacion total para torax y abdomen: DLP: 847 mGy-cm.

_ Artificios por movimiento de la paciente.

El higado, el bazo y el pancreas son de tamafio, forma y densidad usuales.

La vesicula distendida, de paredes delgadas con una imagen hiperdensa compatible
con un célculo en su interior.

Las gléndulas suprarrenales son de aspecto tomogréfico usuales.

Ambos rifiones captan y concentran adecuadamente el material de contraste, sin
identificarse lesiones focales.

.Los uréteres son de calibre y recorrido usual sin signos de obstruccion.
La vejiga se aprecia distendida, de paredes delgadas y sin imagenes endoluminales.

El (tero discretamente aumentado de tamafio, de densidad heterogénea de morfologia
nodular que sugiere corresponder a una miomatosis uterina.

Los vasos arteriales y venosos del abdomen presentan adecuada. opacificacién sin
defectos de llenado ni extravasacién del material de contraste.

No se identifica signos de obstruccién intestinal.
No hay adenopatias.
Las estructuras éseas visualizadas son de aspecto tomogréfico usual.

Los tejidos blandos visualizados no presentan alteraciones.
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DATOS DEL PACIENTE:
NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afos ID: 38611531
ESTUDIO: CT TORAX; CT ABDOMEN Y '
_ PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
FECHA: 16-10-2021 08:55 ' ENTIDAD: SOAT

TAC DE TORAX CONTRASTADO:

En tomégrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes desde la base del cuello
hasta las bases pulmonares, posterior a la administracion de material de contraste
endovenoso (100 ml) con reconstrucciones multiplanares en estacion de trabajo
observando:

Dosis de radiacion total para térax y abdomen: DLP: 847 mGy-cm.

Artificios por movimiento de la paciente.

Lo visualizado de la. base del cuello y de la glandula tiroides son de aspecto
tomografico normal.

Los grandes vasos mediastinales y vasos supra-adrticos son de ‘calibre y recorrido
normal sin defectos de llenado.

No se identifican adenomegalias mediastinales.

La traquea, los bronquios principales y segmentarios son de aspecto normal sin
observarse signos de obstruccién.

Lo visualizado del eséfago tiene caracteristicas habituales.
La silueta cardiaca es de aspecto normal.

Los campos pulmonares son de densidad normal, no identificdndose nodulos masas,
zonas de ocupacién alveolar ni derrames pleurales

Las estructuras dseas visualizadas son de aspecto usual.

Los tejidos blandos no se observan alteraciones.

OPINION:
1. ESTUDIO SIN SIGNOS DE LESION TRAUMATICA DEL TORAX.



\..:(‘jf CLINICA
DATOS DEL PACIENTE:
NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA )
EDAD: 36 Anos ID: 38611531
ESTUDIO: CT TORAX; CT ABDOMEN Y :
PELVIS (ABDOMEN TOTAL) . .
FECHA: 16-10-2021 08:55 ‘ ENTIDAD: SQAT-

OPINION:
1. ESTUDIO SIN SIGNOS DE LESION DE ORGANOS ABDOMINALES SECUNDARIO A
TRAUMA. . :

2. COLELITIASIS SIN SIGNOS TOMOGRAFICOS DE COLECISTITIS.

3. HALLAZGOS COMPATIBLES CON MIOMATOSIS UTERINA. SE SUGIERE COMPLETO
CON ECOGRAFIA PELVICA TRANSVAGINAL CUANDO MEDICAMENTE SEA PERTINENTE.

DR. SANDRA E. GIRALDO
MD. RADIOLOGO
RM. 762108

Transcribe: TRANO2






. DATOS DEL PACIENTE:
NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios ID: 38611531
ESTUDIO: - CT TORAX; CT ABDOMEN Y
PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

TAC DE TORAX CONTRASTADO:

En tomografo multidetector de 16 canales se realizan cortes desde la base del cuello
hasta las bases pulmonares, posterior a la administracién de material de contraste
endovenoso (100 ml) con reconstrucciones multiplanares en estacién de trabajo,
observando:

Dosis de radiacion total para térax y abdomen: DLP: 847 mGy-cm.

Artificios por movimiento de la paciente.

Lo visualizado de la base del cuello y de la glandula ttrordes son de aspecto
tomograﬁco normal.

‘Los grandes vasos mediastinales y vasos supra-adrticos son de calibre y recorrido
normal sin defectos de llenado.

No se identifican adenomegalias mediastinales.

La traquea, los bronquios principales y segmentarios son de aspecto normal sin
observarse signos de obstruccidn.

Lo visualizado del eséfago tiene caracten:,ufﬂ‘ s habituales.
La silueta cardiaca es de aspecto normal.

Los campos pulmonares son de densidad normal, no identificdndose nodulos, masas,
zonas de ocupacién alveolar ni derrames pleurales.

Las estructuras 6seas visualizadas son de aspecto usual.

Los tejidos blandos no se observan alteraciones.

OPINION:
1. ESTUDIO SIN SIGNOS DE LESION TRAUMATICA DEL TORAX.
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DATOS DEL PACIEVNTE:

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA

EDAD: 36 Afios ID: 38611531
ESTUDIO: CT TORAX; CT ABDOMEN Y

: PELVIS (ABDOMEN TOTAL) ;
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

TAC DE ABDOMEN TOTAL CONTR_.ASTADO:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales en el abdomen,
desde las bases pulmonares hasta pelvis, posterior a la administracién de material de
contraste endovenoso (100 ml) y ‘con reconstrucciones multiplanares en estacién de
trabajo, observando: ‘

Dosis de radiacién total para térax y abdomen: DLP: 847 mGy-cm.

Artificios por movimiento de la paciente.

El higado, el bazo y el pancreas son de tamafio, forma y densidad usuales.

La vesicula distendida, de paredes delgadas con una imagen hiperdensa compatible
con un calculo en su interior. :

Las glandulas suprarrenales son de aspecto tomografico usuales.

Ambos rifiones captan y concentran adecuadamente el material de contraste, sin
identificarse lesiones focales.

Los uréteres son de calibre y recorrido usual sin signos de obstruccién.
La vejiga se aprecia distendida, de paredes delgadas y sin imagenes endoluminales.

El Gtero discretamente aumentado de tamafio, de densidad heterogénea de morfologia
nodular que sugiere corresponder a una miomatosis uterina. '

Los vasos .arteriales y venosos del abdomen presentan adecuada opacificacién sin
defectos de llenado ni extravasacién del material de contraste.

No se identifica signos de obstruccion intestinal.
No hay adenopatias.
Las estructuras dseas visualizadas son de aspecto-tomografico usual.

Los tejidos blandos visualizados no presentan alteraciones.
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DATOS DEL PACIENTE: , /

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT
COLUMNAS ( TRES ESPACIOS),
CT CARA O SENOS
: PARANASALES
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

COMPATIBLE CON HEMATOMA DE LOS TEJIDOS BLANDOS DE LA REGION MALAR
IZQUIERDA.

TAC DE COLUMNA CERVICAL:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en la
regién cervical desde CI hasta C7 con posterior reconstruccién en estacion de
trabajo observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm

HALLAZGOS: ' \

Pérdida de la lordosis habitual de la columna cervical.

Los cuerpos vertebrales y elementos posterlores son de patron trabecular normal,
sin identificarse lesiones liticas, blasticas ni trazos de fractura.

Las articulaciones facetarias y uncovertebrales son de aspecto tomograf‘ ico usual.
Los agujeros vertebrales son de caracteristicas usuales.

Los espacios intervertebrales se encuentran conservados.

La amplitud del canal medular es normal al igual que los recesos y los foramenes
de conjugacion, no identificando lesiones ocupantes de espacio asi como tampoco
lesiones epi o subdurales.

Los tejidos blandos paravertebrales no presentan alteraciones.
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DATOS DEL PACIENTE: , .

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 ARos ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT *
COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);
CT CARA O SENOS
PARANASALES
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

OPINION:
1. PERDIDA DE LA LORDOSIS HABITUAL DE LA COLUMNA CERVICAL.

busgpe

Profesional: SANDRA ELIZABETH
GIRALDO REYES

CC- 29927483 - T.P 762108
Especialidad - RADIOLOGIA

" DR. SANDRA Z. GIRALDO
MEDICO RADIOLOGO
RM. 762108

Transcribe: TRAN15
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DATOS DEL PACIENTE: j :

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA
EDAD: 36 Afios ID: - 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT
COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);
CT CARA O SENQS
PARANASALES
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT

TAC DE CRANEO SIMPLE:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en el
craneo desde el vertex hasta la base del craneo con posterior reconstrucaon en -
estacién de trabajo observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm

HALLAZGOS:

La diferenciaciéon de la sustancia gris y la sustancia blanca es normal, sin
observarse lesiones ocupantes de espacio, ni imagenes compatibles con isquemia
o hemorragia. ' '
La linea media es central.

La profundidad del espacio sub-aracnoideo es normal sin coleccmnes epi 0 sub-
durales.

La amplitud del sistema ventr[cular es adecuada.

Las cisternas perimesencefalicas no presentan alteraciones. |

El mesencéfalo, el tallo y la fosa posterior - son de morfologia tomogréfica normal.
Los tejidos blandos de las orbitas, senos paranasales y celdillas mastoideas son de
caracteristicas usuales. \

Las estructuras Oseas visualizadas presentan caracterlstlcas normales sin
identificarse trazos de fractura.

OPINION
1- ESTUDIO SIN HALLAZGOS QUE INDIQUEN LESION INTRACRANEANA
SECUNDARIA A TRAUMA.
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DATOS DEL PACIENTE: - : ik 21

NOMBRE: VALENCIA RENTERIA ISAURA -
EDAD: 36 Anos ID: 38611531
ESTUDIO: CT CRANEO SIMPLE; CT

COLUMNAS ( TRES ESPACIOS);

CT CARA O SENOS

PARANASALES :
FECHA: 16-10-2021 08:55 ENTIDAD: SOAT
TAC DE CARA:

TECNICA:

En tomdgrafo multidetector de 16 canales se realizan cortes axiales finos en la
region de la cara con posterior reconstruccion en el puesto de trabajo,
observando:

Dosis de radiacion total craneo, cara y columna cervical: DLP 754 mGy-cm
HALLAZGOS:

La transparencia de los senos paranasales es adecuada.

Las unidades osteomeatales de forma bilateral presentan aspecto tomogréafico
usual. _ ‘

Los recesos fronto-etmoidales y esfeno-etmoidales se encuentran libres.

El septo nasal es central.

Los cornetes