£ | ES.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO e B e | NS N‘ﬁ“{a |
| { » % | NIT815000316-9 - \'\a. i g H e
{ 4.8 ;} - g =3 -\ra <\ " Miérdoles, 3-Jun-2020
H mh& | alle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733119 - MAIL: financierohrob@hot{nail.com
veee Tt ""_"-'39. ALMIRA, VALLE DEL CAUCA
IMPRESION DE HISTORIA CLINICA o 5
,R"-f’\_ST B.7e - SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FIANCIERA Y ASISTENCIA ' .

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
Fem,| 33 Aiios

HC: 1113626959 CC 1113626959 ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA
Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS Nivel: NIVEL a
EXTREMIDADES Y PELVIS
NORMAL
SISTEMA OSTEOMUSCULAR -
NORMAL -
SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO MENTAL PROFESIONAL: [1150] ARCINIEGAS HAMAN JUAN CARLOS - NIT: 16272304 -~
sin rigidez de nuca orientado en las tres esferas Registro| 008141 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y DOMICILIARIA
PIEL [7652000102919] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS
NORMAL | ++Evflucion del 20-May-2020 11:08 am: 33 Afios
DIAGNOSTICO [1d: 2401077 _ e
Documento de venta: 765200302901-CPS-3915430 A . C'O
Principal de consulta: [R51X ] CEFALEA - Impresion diagnostica EX MEH,FISI
Relacionado a I consulta: [M328 ] OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO  InsPecion general: NORMAL : ;
SISTEMICO Frec. chidiaca: --, Frec. respiratoria: -- , Temperathira: --, Peso: 60.0 Kgs.,
. = 0 Sin clasificar, Penmetro cinturp; --, Saturacién 02: --,
Relacionado a la consulta: [M350 ] SINDROME SECO [SIOGREN Talla: -, IMC: 0.0 P
: ] [ : Filtracifin glomerular: --, Estado al llegar: Consciefite, Colaborador en [a

a: SI, Usuario hldralado SI, Aparentemente embriagado: NO

Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS ciicnl
Fecha y hora de egreso: 20-May-2020 06:47 pm Tensidh arterial: Sentado: 0 / 0 (Sin determinar), [Acostado: --, De pie: -
No se hicieron Remisiones Cubilo|Lat.Izq.: -
ANALISIS Y PLAN CABEZA Y CUELLO
paciente con Eduro dincio de dos meses de evolucion de cefaea pulsatiil NORMAL
mayor en hemicraneo iquwierdo CARA, DJOS, ORL
ppaceilne cor| antecednetes de les neuroles sd antlfosfohpudo sjogren NORMAL
<in masnejo Hace 3 meses por reumatologia : ,
ordeno laé “por posble neu[:cﬂﬁ hemgm{::a tp tpt uroanahsrs creatinina tp tpt TORAX| CORAZON Y PULMONAR
vsg pcr NOR‘M Liwr]
Orden médich: 765200302901-OMED-877719, 20-May-2020 ABDOMEN Y LUMBAR
- TIEMPO DE PROTROMBINA [PT] NORMAL
- TIEMPO DE [TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT] SISTEMA GENITO-URINARIO
_ ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - V5G] E:?::’:MLIDADES e
AUTOI‘-!AT[ZADA
- HEMOGRAMA 11 [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE NORMAL: .« .8
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA REC SISTEMA OSTEOMUSCULAR
- NITROGENO UREICO [BUN] *+ NORML 4
- CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS SISTENA NEUROLOGICO ¥ ESTADO MENTAL
- PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVO DE ALTA PRECISION + HORPIAE
- UROANALISIS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA + P;E;M :
Orden médica: 765200302901-OMED- -877722, 20-May-2020 X
- TOMOGRAF A AXIAL COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE| DRAGH OSTI-CO |
Docuniento de venla: 765200302901-CPS-39154:30
HOLUNENLY de venta asodiado Principhl de consulta: [R51X ] CEFALEA - Impresion diagnostica
CPS-.3915430 Relacinado a la consulla: [M328 ] OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITEMATOSO
Subsidiado:; EMSSANAR SAS SISTEINICO
**Comentario de Evolucion / Comentario de Evolucion** Relacicnado a la consulta: [M350 ] SINDROME SHCO [SIOGREN]
Comentario de Evolucion sobre la Historia: Servici{) de egreso: 0001 URGENCIAS

Fechaly hora de egreso: 20-May-2020 06:47 pm
No se hicieron Remisiones
ANALISIS Y PLAN

se suspende orden de tac de craneo
solcilo [electrocardiograma radiogrfia de torax

Srcolis, 07 de Jumio de 2000, 65049 4. m R-FAST 8.7e . | SV-ETRIDG

Ccnrgenzias | ani aome, {

Scanned with CamScanner



HOSPITAL
ptenid Ou el Bueno
koo

PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

RADO DE INFORMACION ADMINISTR

R-FAST 8.7¢ - SISTEMA INTE(Q
DATOS DE IDENTIFICACGION DEL USUARIO
HC: 1113626959 CC 1113626959
Afiliacién a seguridad social
Facturacion con cargo a: Re
Estado civil: Unidn Libre - G
Etnia: Afrodescendiente,Re
ORIENTE - Municipio: [765
En caso de urgencia avisar

| W

Apertura URGENCIAS de
b 1292860 e | S

gimen: Subsidiado Enipresa: EMSSAN

20] PALMIRA
b FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO ) -

I-ZO-May-ZGZO 10:54 am: 33,Af0s

MOTIVO DE CONSULTA
dolor de cabeza
ENFERMEDAD ACTUAL

paciente con cduro dlincio
mayor en hemicraneo iquwierdo
ppaceitne con antecednetds de les neuroles sd antifosfolipido sjogien
sin masnejo hace 3 meses|por reumatologia

ANTECEDENTES PATOLOGICOS !
Sx SUPERPOSICION: LES [+ ESCLERODERMA VARIEDAD SISTEMICA
2013 (COMPROMISO PULNIONAR-EFID-, HEMATOLOGICO, SEROSIS,
VASCULITIS EN SNC Y CUTANEO)
HPERTENSION PULMONAR 2ria (GRUPO I OMS)
Sx ANEMICO CRONICO
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA CRONICA
SECUELAS DE TB PULMONAR (TTO 2019)

He dos meses de evolucion de cefaea pulse

ANTECEDENTES QUIRURGICOS
CESAREA.
ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICO

LES
TBC ENTTO SEGUNDA

ANTECEDENTES HOSPITALARIOS
NO REFIERE.
ANTECEDENTES TRAUMATICOS

* NO REFIERE.
ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS
METOTREXATE 10 MG/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA, CLOR
150 MG/DIA, AZATIOPRINA 50-100 MG. INTERCALADOS, AC. FOLIC
ENALAPRIL 5 MG C/12H, FUROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACT
MG. DIA, FENITOINA 100 MG. C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. /12
ACIDO FOLICO
ANTECEDENTES INMUNQLOGICOS
NO REFIERE..
ANTECEDENTES FAMILIARES
PRIMA LES
ANTECEDENTES PLANIFJCACION
NEGATIVO.
Enfermedades de Transmision Sexual
NEGATIVO. .
ANTECEDENTES LABORALES
NEGATIVO.

FASE DOSIS 56/56

% EsS.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
( V.PH\ NIT 815000316-9
(~ Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 273319 - MA

IMPRESI{
ATIVA, FIP

ANGL

- Regimen: Otro régimen  Empresa: GYO
AR

cupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECL/{
idencia: CL39A9A 12 - Teléfono: 31687,

DQUINA

DONA 25

N DE HISTORIA CLINICA

RADO OCUPACION
12379, Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana), Comuna: COMUNA 05, Zona: !:fST E/ ;

Direccion: - Teléfono:

DESDE

R-FAST 8.7e

3l '
€ uércoles, g‘-l‘un-ZOZOI

1.: financierohrob@hotinail.com

NCIERA Y ASISTENCIAL Pdg. 1de 7
LO PEREA MARIA ALEJANDRA Fem, 33 Afios 1 /
MEDICAL LP.S. S.AS. - Nivel: nivel 0 Namero de afiliacién: [ /
SAS  Nivel: NIVEL 1 u
| |

HABITOS
NEGATIVO.

REVISION POR SISTEMA
ORL: NORMAL
Respiratorio: NORMAL
Cardiovascular: NORMAL
Digestivo: NORMAL
Genito-urinario: NO SE EXAMINA
Endocrino: NORMAL
Hematopoyético: l\{‘ORMAL
Osteo-muscular: NORMAL
Nervioso: NORMA l

Psicoldgico: NORMAL

** Comentarios de Apertura / Comentario.
Comentario alusivoI a la Historia::

s *¥

[

AMAN JUAN CARLOS - NIT: 16272304 -

CINA DE URGENCIAS Y DOMICILIARIA
NCIAS

PROFESIONAL: [1150] ARCINIEGAS H
Registro: 008141 - Especialidad: MEDI
[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGE
| «+Evolucién del 20-May-2020 10:54 am: 33 Afios

Id: 2291063

EXAMEN FISICO

Inspeccién general: NORMAL
Frec! cardiaca: 84, Frec. respiratoria: 18, Temperatura: 36.0°C, Peso: 60.0

Kgs., Talla: --, IMC: 0.00 Sin clasificar, Perimetro cintura: --, Saturacion 02:
96.0%, Filtracién glomerular: --, Estado al llegar: Consciente, Colaborador en
la consulta: SI, Usuario hidratado: SI, Aparentemente embriagado: NO
Tensioén arterial: Sentado: 155/ 93 (Hipertensidn, estadio 1 / TA Media: 113),

Acostado: -, De pie: --, Cubito Lat.1zq.: -
CABEZA Y CUELLO

NORMAL
CARA, 0JOS, ORL

fondo de ojo papiledema ojo izuiqerdo

pupilas isocoricas reactivas a la luz \

TORAX, CORAZON Y PULMONAR
sin retracciones ruidos cardiacos ritmeios sin osplos murmullo

\"eiscuiarc

osnervado en acp
ABDOMEN Y LUMBAR
NORMAL
SISTEMA GENITO-URINARIO
NORMAL

1
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"y E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
(ﬁ ) NIT 815000316-9
nt{.‘g,‘gﬁlTAL L7310 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MAJL: financlerohrob@hotmail.com I
m..:j.?‘:‘.”f‘.‘;:“.“n“ AL VALLE BEL EAlich Miércoles, 3-Jun-2020]
e ; A i |
IMPRESICIN DE HISTORIA CLINICA | |
RFAST 8.7¢ - SISTEMA INTEARADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y ASISTENCIAL |
Sheian ey il il s e B0 Pig.3de7|
DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO waamie: i
ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA Fem. 33 Af '
)y 0s

HC: 1113626959 CC 1113626959
gimen: Subsidiado  Empresa: EMSSANAR|SAS  Nivel: NIVEL 1 |
i
0-May-2020 DIAGNOSTICO |
Documento de venta: 765200302901-CPS-3915430

Facturacion con cargo a: R

Orden médica: 7652003 12901-OMED-877733, 2
DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD +

- ELECTROCARDIOGRAMA
Orden médica: 7?:5T2(()}03 )2901-OMED-877734, 20-May-2020 Principal de consulta: [RS1X ] CEFALEA - Impresion diagnostica

- RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL DECUBITO LA Relacionad :

e LATERAL OB (B i ECUBITO LATERA il 00 a la consulta: [M328 ] OTRAS FORMAS DE LUPUS ERIT EMATOSO
Orden médica: 7652003 02001-OMED-877735, 20-May-2020 Relacionado a la consulta; [M350 ] SINDROME SECO [SJOGREN]

- TROPONINA I CUANTITATIVA Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS
Documento de venta asg ciado Fecha y hora de egreso: 20-May-2020 06:47 pm

CPS-3915430 No se hicieron Remisiones

Subsidiado: EMSSANAR SAS ANALISIS Y PLAN

on / Comentario de Evolucién** tp 14,4nr0,95 tpt 33,5
tos 2-4 po campa ertitrocitos 20-25 por

bbre la Historia: p uroanalisis ph 6 densidad 1027 leucoi
campo bun 23,7 creatinina0,9pcr 29troponinai 9,5 ng por fitrocuadro hematico
leucoitos 6 neutrofilos 37,4 linfoctios 49,9 monocitos 11,8hb 14,4 hto 45,2 rto

A
plaquetario 245000

™ se solicita valoracion por medicina famliar
- 4 Orden médica: 765200302901—0MED-877931, 20-May-2020
NIEGAS HAMAN JUAN CARLOS - NIT: 16212304 - - INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR
ad: MEDICINA DE URGENCIAS ¥ DOMICI{IARIA Documento de venta asociado

RAUL ORE]UEL&BUENO E.S.E -URGENCIAS €PS-3915430
Subsidiado: EMSSANAR SAS

*xComentario de Evolud
( Comentario de Evolucion s

-

PROFESIONAL: [1150] ARCI
Registro: 008141 - Espediali
[765200302949] HOSPITAL

PR *xEyolucion del 20-Ma 142026 04:04 pm: 33 Afios ‘
é;' Id: 22:)_13‘18w Lo il b | #*comentario de Evolucion / Comentario de Evolucién**
76 EXAMEN Fisico Comentario de Evolucion sobre la Historia:

Frec. cardiaca: --, Frec. respiratonia:
ificar, Perimetro cintura: --, Saluracion 02} -, | = :
i . %
S - NIT: 16272304 -

. Inspeccién general: NORM[AL
Id --, Temperatura: --, peso: 60.0 §ys.,
ciente, Colaborador €n la
GAS HAMAN JUAN CARLO!
ARIA

Talla; --, IMC: 0.00 Sin cla

tado al llegar: Cons :
e PROFESIONAL: [1150] ARCINIE

Eiltracién glomerular: -, E
P2 consulta: SI, Usuario hidratado: SI, Aparentemenle embriagad
EXi Tensidn arterial: Sentado: 0 / 0 (Sin determinar), Acostado: = De P 7 Registro: 008141 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y DOMICILL
In: Cubito Lat.[2q.: [765200302949) HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS
Fre CABEZA Y CUELLO | **Evolucién del 27-May-2020 01:12 pm: 33 Afios
& it y Id: 2296455
% CARA, 0J0S, ORL : T
la NORMAL : EXAMEN FISICO ‘ -
Tel A A Inspeccion general: PACIENTE ES TARIDA POR FAMILIAR, POR PRESEN
De TS;::ALC ORAZON Y PLLMONAR DECAIDIMIENTO, INGRESA EN REGULARES CONDICIONES GENERALES.
OBS : GAT02:80%, CON SENSACION DE AHOGO, l
PTI ABDOMEN Y LUMBAR Frec. cardiaca: 110, Frec. respiratoria: 18, Temperatura: 36.09C, Peso: 60.0
HIE NORMAL Kgs., Talla: - IMC: 0.00 Sin clasificar, perimetro cintura: -+, Sgturacion 02:
DE! SISTEMA GENITO-URINARIO 80.0%, Filtracion glomerular: ==, Estado al llegar: Consciente, olaborador en
TIE NORMAL la consulta: S, Usuario hidratado: 51, Aparentemente embriagado: NO
RES EXTREMIDADES Y PELVIS Tension arterial: Sentado: 0/ 0(Sin determinar), Acostado: --| pe pie: -+,
INT NORMAL Cubito at.1zq.: = | ’\!
SEP SISTEMA OSTEOMUSCULAR ! CABEZA Y CUELLO |
CRI NORMAL INGRESA PACIENTE FEMENINO, CON MULTIPLES ANTCEDENTES DE BASE,
SIGl grsTEMA NEUROLOGICQ Y ESTADO MENTAL CONOCIDA POR EL SERVICIO, AHORA INGRESA POR EPlSOD‘O DE
NORMAL DESVANECIMIENTO, CON GLUCOMETRIA AL INGRESO DE 75, SATO: 80%,
PIEL FC: 110, CON SENSACION DE AHOGO, SE INGRESA PACIENTE EN
NORMAL | EEGULARES CONDICIONES. SE PASA BOLO DE 200CC DE DEXTROSA AL
%.

R-FAST B.7¢

iy
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E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
NIT 815000316-9

HOSPITAL

Ped hepwla flurna

PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MAIL: finantierohrob@hol

nail.com
Miércoles, 3-Jun-2020/
[ 4

s IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
R-FAST 8.7e - SISTEVMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINIS‘!RMWA, FINANCIERA Y ASISTENCIM
J Pég. 4 de 7
DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO | 7
HC: 1113626959 CC 1113626959 ANGULO PEREA
‘ MARIA ALE
A ALEJANDRA Fem,| 33 Affos
Facturacion coh cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS  Nivel: NIVEL
CARA, 0JOS, ORL ANALISIS Y PLAN
NORMAL TORAY
Y POSTERIOR A LA TOMA SE SUBE PACIENTE COl
g N TODAS LAS
TORAX, CORAZON Y PULMONAR MEDIDIAS DE BIOSEGURIDAD A UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS.
NORMAL '
ABDOMEN Y LUMBAR ¥** OIIDENES MEDICAS
NORMAL - REMISION COMO URGENCIA VITAL
SISTEMA GENITO-URINARIO g SO: Lr -gg ;’SRACANULA DE NO REINHALACION
\ -SSR RAX
NORMAL |
EXTREMIDM,)ES - - 65 HEMOGRAMA, CREATININA, BUN, SODIO, POTASIO, PT, PTT,
PELVIS UROANALISIS, VSG, PCR, LDH, TROPONINAS
NORMAL ’ ! - 65 TAC DE TORAX
SISTEMA OSTEOMUSCULAR ‘ - 55 VALORACION POR MEDICINA FAMILIAR
NORMAL ' : Orden (nédica: 765200302901-OMED-881279, 27-May-2020
SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO MENTAL - RADIDGRAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL DECUBITO LATERAL
NORMAL OBLICIAS O LATERAL CON BARIO) +
PIEL Orden hédica: 765200302901-OMED-881281, 27-May-2020
NORMAL - TIEMPO DE PROTROMBINA [PT]
DIAGNOSTICO - TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT]
- DIMERO D AUTOMATIZADO

Documento de venta: 765200302901-CPS-3918130
Principal de consulta: [E161 ] OTRAS HIPOGLICEMIAS - Impresion

diagnostica

Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS
Fecha y hora de egreso: 27-May-2020 06:46 pm

No se hicieron Remisiones

ANALISIS Y PLAN
IDX: : LES + ESCLERODER
(COMPROMISO PULMONAR-EPID-, HEMATOLOGICO, SERO
EN SNC Y CUTANEO)

HPERTENSION PULMONAR 2ria (GRUPO 1 OMS)
Sx ANEMICO CRONICO

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA CRONICA
SECUELAS DE TB PULMONAR (TTO 2019)

PACIENTE FEMENINA CONOCIDA AMPLIAMENTE POR EL SERVICIO DE

URGENCIAS, RECONSULTANTE QUE INGRESA CON CUADRO CLINICO DE

AVRIAS SEMANAS DE EVOLUCION CONR EAGUDIZACION EL DAI DE HOY,

DIFICULTAD RESPIRATORIA, ADINAMIA, ASTENIA, Tos,{EL DIA DE HOY

MARCADO DETERIORO DE SU CLASE FUNCIONAL, CON MARCADA DISNEA,

PACIENTE INGRESA DESATURADA, ADEMAS DE HIPOTENISA,

LLENADO CAPILAR DE 7

HIPOPERFUNDIDA, CON FENOMENOQ DE REYNAUD, 1
SEGUNDOS, NO SE PUEDE SENSAR SAT POR HIPOPERFU‘SION, TA DE 70/40,

PACIENTE CdN MULTIPLES COMORBILIDADES DE BASE AHORA
DESCOMPENSADAS, POR PANDEMIA Y SINTOMAS RESPIRAT'ORIOS NO SE
PUEDE DESCARTAR UN CASO SOSPECHOSO COVID TIPO 3, EN EL
MOMENTO l!iESTABLE, SE COMENTA A UCI COMO URGENCIA VITAL, SE
TOM,A MUESTRA HISOPADO NASOFARINGEO POR SOSPECHA DE COVID 19,
SE LLENA MIPRES, SE LLENA FICHA EPIDEMIOLOGICA CON LOS DATOS
SOCIODEMOGRAFICOS DEL PACIENTE, MARTHA ISABEL ANGULO:
ACUDIENTE, TEL: 318-442-6414/ 315 488 0650; DIRECCION: CALLE 351
39-67 BARRIO LA EMILIA, CONVIVE CON 2 HIJOS, PAPA Y ESPOSA, EPS:
SUBSIDIADO EMSANAR. SE LLEVA A PACIENTE PARA TOMA DE TACAR DE

MA VARIEDAD SISTEMICA DESDE 2013
SIS, VASCULITIS

R-FAST 8.7¢

EDIMENTACION GLOBULAR - VsG]

-

- ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD S

AUTOMATIZADA
- HEM()GRAMA 111 [HEMOGLOBINA HEMATOCR 0 RECUENTO DE

ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA REC
- TROHONINA T CUALITATIVA +

- DESHIDROGENASA LACTICA [LDH]

- NITRPGENO UREICO [BUN] *+

- POTASIO +

- SODIP+

- CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
- PROTFINA C REACTIVA CUANTITATIVO DE ALT
- UROANALISIS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA +

765200302901-0MED-8812 2, 27-May-2020
SUPERFICIE SOD +

, 27-May-2020
A FAMILIAR

PRECISION +

Orden [nédica:
- ELEC] TROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE

Orden (nédica: 765200302901-0MED-8812
- INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICIN
Orden (nédica: 765200302901-0MED-8813 9, 27-May-2020
- TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX
Obsendnciones: TACAR DE TORAX
Documpnto de venta asociado

CpPs-3118130
Subsidfado: EMSSANAR SAS

**Compntario de Evolucion / Comentario de
Comerttario de Lvolucion sobre la Historia:

Evolucion**

Scanned with CamScanner
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o) E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
NIT 815000316-9

e 3
&t«!‘ospn'nl_' 7 Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733119 - MA
N e PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

s Vi h et

R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FIf

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO

HC: 1113626959 CC 1113626959 ANGU

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR

PROFESIONAL: [1294] ANDREA ESTEFANIA LOPEZ RUBIO - NIT: 1144187526
- Registro: 1144187526 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y

DOMICILIARIA
[765200302949] HOSPITAL

Apertura HISTORIA CLI NICA ESPECIALISTA (URGENCIAS -
HOSPITALIZACION) del [20-May-2020 06:22 pm: 33 Anos

Id: 1292838

RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

MOTIVO DE CONSULTA
tengo temblor
ENFERMEDAD ACTUAL
idx enfermedad tiroidea
les
htp

MC: ESTO CANSADA Y TENGO AHOGO

mes esta presentando sudoracion nocturny,

Paciente quien desehace 1
r7

disnea, tos, historia de tuberculosis y recibio tratamiento completo pg

meses,comenta que prese ta tos seca.
. refiere edema en m inferiofes, disnea de esfuerzo, no orptnea , no dignea
paroxisica noctura. paciente cometna qué no presenta convulsion desjle hace
mas de 7a fios y no toma medicamento para esta.
reprote de paraclicnso bun 23.1, creatinina 0.9 , pcr 29, troponin ng:
wbc 6.0, hgb 14.4 , plt 245 EKG , RITMO SINUSAL , NO SIGNOS DE

ISQUEMIA AGUDA. .

gativa,

farmacolgoicos , prednisolona, cloropquina, azatioprina, sildenafil caryediolo,
alopurinol, sd convuslivo, gcido valproico

PATOLOGICS: LES, HTP, ESCLERODERMIA, SD RAINAULD
ALERGIOS NIEGA
QX NIEGA

TOXICOS NIEGA
D TIENE

[P, DISNEA, SIN EDEMAS U ORTOPENA, N

L: financlerohrob@hatmall.com

LO PEREA MARIA ALEJANDRA

SAS  Nivel: NIVEL 1

| |

Miércoles, 3-Jun-2020]

IMPRESICIN DE HISTORIA CLINICA
ANCIERA Y ASISTENCIAL

Pg. 5de 7

Fem, 33 Afios

ENFERMEDAD ACTUAL
ecoc cardiograma de cotrnol
ecografai tioriea
ANTECEDENTES PATOLOGICOS 3
Sx SUPERPOSICION: LES + ESCLERODERMA VARIEDAD SISTEMICA DESDE
2013 (COMPROMISO PULMONAR-EPID-, HEMATOLOGICO, SE! : 0SIS,
VASCULITIS EN SNC Y CUTANEQ) '
HPERTENSION PULMONAR 2ria (GRUPO [ OMS)
Sx ANEMICO CRONICO
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA CRONICA
SECUELAS DE TB PULMONAR (TTO 2019)

ANTECEDENTES QUIRURGICOS
CESAREA.
ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICOS
LES
TBC ENTTO SEGUNDA FASE DOSIS 56/56

ANTECEDENTES HOSPITALARIOS

NO REFIERE.
ANTECEDENTES TRAUMATICOS

NO REFIERE.

ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS
METOTREXATE 10 MG/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA, CLOROQUINA

150 MG/DIA, AZATIOPRINA 50-100 MG. INTERCALADOS, AC. FOLICO
ENALAPRIL 5 MG C/12H, FUROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACTONA 25
MG. DIA, FENITOINA 100 MG. C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. C/12H.

ACIDO FOLICO
ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS

NO REFIERE..
ANTECEDENTES GINECOLOGICOS
Partos vaginales: 1, Cesareas: --, Abortos: -, Gravidez: 1, Ectdpicos: -
Nacidos vivos: 1, Nacidos muertos: 0, Ultimo parto: --, Menarca: 0, Ciclo
-, Duracién del ciclo: ==, Menopausia: -, Inicio sexual: 0,
da: NO, Ultimo periodo: 25-Nov-2014,
0% Colposcopia!s: NO,
logia: -, Resultado

menstrual: -
Compaiieros sexuales: 1, Embaraza
Edad gestacional: -, Fecha probable de part

Leucorrea: NO, Historia de infertitidad: NO, Ultima cito

citologia: -

Paciente con historia de H]
OTROS SINTOMAS DE RELEVNANCIA, COMENTA QUE RECIBIO TTO PARA Otras observaciones: NO REFIERE
ENFEMERDA TIROIDEA EL CUAL NO RECIBES TTO DESDE HACE MA$ DE 2 ANTECEDENTES FAMILIARES
ARNOS, no tiene estudios, ahora , sin disnea, palpiraciones , taquicardip . no PRIMA LES
otros sintomas, paraclinicos en parametros normales, creatinian normal. OTRAS 1
considero que paciente se fé debe réalziar TSH, T3 Y T4 LIBRE PARA NINGUNA |
DESCARTAR PATOLGOIA CARDIACA NO OTROS SINTOMAS , Se obsgiva J
edema , en m inferiores, s¢ ordena propanolol 40 mg dia, orden de PLANIFICACION .
paraclinicos consulta exterpa. NEGATIVO.
ahora sin criterios de hospitalizacion. Enfermedades de Transmision Sexual 5
NEGATIVO. 1 |
g!zr; u:a?‘f:)tgrchnsulzai exterpa HABITOS ; : ‘
ropr gm dia
tsh, t4 libre, t3 de control NEGATIVO. ! \
1 . e
' R-FAST 8.7¢ z 74 ,
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X IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
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ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y ASISTENCINL
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l R-ﬁFfST 8.7¢ - ISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION

ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA

DATOS DE II?ENTIFICACION DEL USUARIO

HC: 1113626959 CC 1113626959
Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado  Empresa: EMSSANAR SAS  Nivel: NIVEL
REVISION POR SISTEMAS EXTREMIDADES Y PELVIS
ORL: NORMAL NORMAL
Respiratorio: I\IORMAL SISTEMA NEUROLOGICO
Cardiovascular: NORMAL ‘ NORMAL
Digestivo: NORMAL j ey
Genito-urinario: NO SE EXAMINA 1
Endocrino: NORMAL | NORHWYL .
1 ESTAD{) MENTAL

Hematopoyético: NORMAL
Osteo-muscular; NORMAL ! NORMAL
Nervioso: NORMAL SISTEMA OSTEOMUSCULAR
Psicoldgico: NORMAL NORMAL
HISTORIA REPRODUCTIVA ANALISIS Y PLAN
Aborto hab./infertilidad: NO Retencién placentaria: NO Neonatos > 4000 idx enfermedad tiroidea
s

grs.: NO Neonatos < 2500 grs.: NO
HTA en embarazo: NO Emb. muiltiple/Cesarea: NO Mortinato/Muerte ht
neonat.: NO Parto prolongadoydificil: NO
ANTECEDENTES LABORALES
MC: ESTO CANSADA Y TENGO AHOGO '

NEGATIVO.
entando/(sudoracion nocturna,

pacienle quien desehace 1 mes esta pres!
bio tratamiento completo por 7

L \Q\ disnea] tos, historia de tuberculosis y reci
/\ meses jcomenta que presenta tos seca.
refierejedema enm inferiores, disnea de esfuerzo, no orptnea , no disnea
PROFESIONAL: [1000] ESP. NIETO RODRIGUEZ LUIS ERNESTO (MEDICO paroxigica noctura. paciente co(netna que no presenta convulsion desde hace
FAMILIAR - NIT: 16375607 - Registro: 762594 - Especialidad: MEDICINA mas dq 7a fios y no toma medicamento para estg. ‘
FAMILIAR reproté de paraclicnso bun 23.1, creatinina 0.9 | pcr 29 , troponin negativa,
[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS whe 6.0, hgb 14.4, plt 245. EKG , RIT MO SINUSAL , NO SIGNOS DE
S O B = . . ISQUEMIA AGUDA.
**Evolucién del 20-May-2020 06:22 pm: 33 Afios i Q -
Idm 22? lf’T" N s . 2 farmacplgoicos , prednisolona, cloropquina, azatidprina, sildenafil carvediolo,
A £ topuripol, sd convuslivo, acido valproico
EXAMEN FISICO d '
Inspeccit')n general: NORMAL PATOLDGICS: LES, HTP, ESCLERODERMIA, SD RAINAULD
Frec. cardiaca: 84, Frec. respiratoria: 18, Temperatura: 36.0°C, Peso: 60.0. Nfﬁﬁ 2: NIEGA
Kgs., Talla: 1 0 cms., IMC: 20.76 Bajo peso, perimetro cintura: -~ Saturacion $OXIC Nk
02,: 96'0;/°’ g ltr,adén g'?[”_e;‘;'alj’s;;rffﬁﬂﬁ’;;ﬂj?‘;f :;Eiiﬁlme pacien|e con historia de HTP, DISNEA, SIN EDEMAS U ORTOPENA, NO TIENE
o Zb.oraa i b Gpneie s T oTROY SINTOMAS DE RELEVNANCIA, COMENTA|QUE RECIBIO TTO PARA
embriagado: ‘ ‘
1 i ENFEMERDA TIROIDEA EL CUAL NO RECIBES TTD DESDE HACE MAS DE 2
i : : Normal / TA Media: 94), Acostado: -, A : dnh e
Bin;.m arté:lr;ailt.oSs;tt ?Sg‘ 2 R / ! : ANOS, |no tiene estudios, ahora , sin disnea, palpifaciones , taquicardia . no
ie: -, dzq.: - f i : 3 i s
; | tros sjntomas, paraclinicos en parametros normales, creatinian normal.
; 4. I:4. Motora:6) | ¢ :
Escala Glasgow: 14iw{ocuer:d e ) considgro que paciente s€ le debe realziar TSH, T3 Y T4 LIBRE PARA
CABEZA Y CUELLO DESCARTAR PATOLGOIA CARDIACA NO OTROS dINTOMAS , Se observa
NORMAL edemal, en m inferiores, s€ ordena propanolol 4( mg dia, orden de
CARA, 0J0S Y ORL paradlifiicos consulta externa.
NORMAL ahora §in criterios de hospitalizacion.
TORAX, CORAZON Y PULMON
NORMAL plan cc ntrol consulta externa
ABDOMEN Y LUMBAR proprajolof 40 gm dia
NORMAL [ tsh, taflibre, t3 de control
SISTEMA GEIIIITO URINARIO ecoc cprdiograma de cotrnol
NORMAL ecografai lioried
JJ = | : I ERTEAS S
junic de 2020, 6:* g ! R-FAST 8.7¢ [ sv-sTH0s- 052474 # curgenciag } ani n:;!rﬁ.‘j
¥
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R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEG

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
HC: 1113626959 CC 1113626959

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR

DIAGNOSTICO
Documento de venta: 765200302901-CPS-3915430
Principal de consulta: [R51K ] CEFALEA - Impresidn diagnostica
Relacionado a la consulta: [M328 ] OTRAS FORMAS DE LUPUS ERITE

SISTEMICO

Relacionado a la consulta:
Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS

Fecha y hora de egreso: 2D-May-2020 06:47 pm

No se hicieron Remisiones

MATERNO PERINATAL
CONDICIONES ASOCIADAS
Qx. ginecoldgica previa / €
Diabetes gestacional: NO

«Diabetes mellitus: NO
Enfermedad infecciosa agu
Enfermedad autoinmune: N
EMBARAZO ACTUAL

[M350 ] SINDROME SECO [SJOGREN]

.

ttopico: NO Enfermedad renal crénica: NO

Enfermedad cardiaca: NO

Ha: NO

o] Anemia (Hb < 10g/L): NO

>
) E.S.E. }
0y NIT 815000316-9
;ﬂqum[ Calle 36 {io. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MA
e R PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

. ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA

MATOSO

L: financierohrob@hotmail.com

IMPRESION DE HISTORIA CLINICA'
\MCIERA Y ASISTEMCIAL

|
Fem, 33 Afos

[

;AS  Nivel: NIVEL 1 ‘

FAMILIAR
(765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

Hemorragia 20 semanas 0 Inenos: NO Vaginal > 20 semanas: NC
Embarazo prolongado (42 $emanas): NO i
Hipertensién arterial: NO Ruptura prematura de membrana NO
polihidramnios: NO
Retardo de crecimiento intrfauterino: NO Embarazo multiple: NO
Mala presentacidn: NO Isoinmunizacion RH: NO
RIESGO PSICOSQOCIAL
Tension emocional: NO Humor depresivo: NO ‘
Sintomas neurovegetativos; NO }
SOPORTE FAMILIAR Y/O DEL COMPANERO !
Comparte el tiempo: - Comparte el espacio: -- ‘I
Comparte el dinero: -
CONTROL PRENATAL
Edad gestacional: 0 Frecuencia cardiaca fetal: 0
Presentacion fetal: -
Movimientos fetales: NO valoracion del cuello uterino: NO
Edemas: NO
Monitoreo fetal electrénico NO
Orden médica: 7652003 2901-0M£D-878016, 20-May-2020
- FUROSEMIDA 40 MG TAB, TABLETA CON 0 SIN RE, #30, ORAL, 1 (fada 24
horas
- PROPANOLOL 40 MG TABLETAS, TABLETA, #30, ORAL, 1 Cada 24 l{oras
Orden médica: 7652003 2901-0MED-878017, 20-May-2020 [
- ECOCARDIOGRAMA TRASTORACICO , i
Documento de venta asociado }
CPS-3915430 \
Subsidiado: EMSSANAR SAD ‘
/ |
ik
M /
PROFESIONAL: [1000] ESP. NIETO RODRIGUEZ LUIS ERNESTO (MEDI 0
FAMILIAR - NIT: 16375607 { Registro: 762594 - Especialidad: MEDICINA
[ “?‘"“]"_“-'-’"'* pa 0, 6:51:99 R-FAST 8.7¢ | SV STHOG H02A 74 i
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. R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEC

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
CC 1113626959 ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA
- Regimen: Otro régimen Empresa: GYO|MEDICAL L.P.S. S.A.S. - Nivel: nivel 0
AR|SAS Nivel: NIVEL 1

gimen: Subsidiado Empresa: EMSSAN
cupacion: PERSONAS QUE NO HAN DECU{RADO OCUPACION
2379, Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana), Comuna: COMUNA 05, Zona: ESTE / | |
: | |

Estado civil: Unién Libre - a

Etnia: Afrodescendiente,Re idencia: CL39A9A12- Teléfono: 31687
ORIENTE - Municipio: [765p0] PALMIRA
En caso de urgencia avisar g FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO) -

|
Fem, 33 Aiios J’ /
Namero de afiliacion: ' |
! /

HC: 1113626959
Afiliacién a seguridad social
Eacturacion con cargo a: R

hireccién: - Teléfono:

ANTECEDENTES TRAUMATICOS

Apertura URGENCIAS d¢l 17-Abr-2020 06:14 pm: 33 Aios
Id: 1283345 - v 4 NO REFIERE. ’ |
e I ‘ ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS r
MOTIVO DE CONSULTA ACIDO FOLICO, SULFATO FERROSO ACETAMINOFEN Y LORATADINA

TENGO MUCHA TOS EPAMIN, ACIDO VALPROICO
ENFERMEDAD ACTUAL ' ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE LES Y MULTIPLES COOMORBILIDADES, NO REFIERE..

INGRESA A URGENCIAS POR CUADRO CLINICO DE 5 DIAS DE EVOLYCION

CONSISTNTE EN TOS SEC, ASOCIADO A ODINOFAGIA, ASTENIA ADINAMIA ANTECEDENTES FAMILIARES

£ HIPOREXIA. ADEMAS PACTE COMENTA SENSACION DE ALZAS TERMICAS PRIMA LES ’

NO CUANIFICADAS Y DIAFORESIS NOCTURNA. COMENTA HA RESPE[TADO ANTECEDENTES PLANIFICACION

CUARENTENA, NIEGA NE)JO EPIDEMIOLOGICO PARA COVID 19. NEGATIVO.
ANTECEDENTES PATOLOGICOS Enfermedades de Transmisién Sexual

ENF. MIXTA DEL TEJIDO (ONECTIVO (LES Y ESCLEROSIS SISTEMIC NEGATIVO.

AR ANTECEDENTES LABORALES

NAR INTERSTICIAL DIFUSA, HT. PULMON
WGNOSTICADO EN FEBRERO DE 2013; EN
EEROSITIS, NEUMONITIS, VASCULITIS CE

DIC/14  NEGATIVO. ;

PROGRESIVA, ENF. FULM
REBRAL  HABITOS ;
J

GRUPO 1Y 3 DE NIZA) DI

e ——

REACTIVACION CON POLI
Con CONVULSION GENERALIZADA, E HT PULMONAR SEVERAY DERRAME  NEGATIVO.
PERICARDICO DE 500 CM3, SE ORDENO 02 DOMICILIARIC. ;
(G/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA REVISION POR SISTERA
ORL: NORMAL |

TTO: METOTREXATE 10 M
CLOROQUINA 150 MG/DIA, AZATIOPRINA 50-100 MG. INTERCALAD(S, AC. X
k Respiralorio: NORMAL
Cardiovascular: NORMAL

FOLICO
ENALAPRIL 5 MG C/12H, FUROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACT{NA 25 Biestive: NORMAL
i ! . VALPROICO 250 MG. C/12H. IgEstive:
MG. DIA, FENITOINA 100 MG. C/12H, AC. Y 3 t Genito-urinario: NO SE EXAMINA
Endocrino: NORMAL

ACIDO FOLICO

ECO TT 28/01/15: VI TAMARO NORMAL, FE VI. 64%, MOVIMIENTO NC

ANORMAL DEL SEPTUN, Al NORMAL, CAMARAS DERECHAS DILATADAS, CON Hematopoyético: NORMAL

TAPSE 16 mm., INSUF.MITRAL Y TRICUSPIDE LEVES CON PSAP 47, Osteo-muscular: NORMAL

PERICARDIO LIBRE - Nervioso: NORMAL

SE TRASLADO A CHILE Y REGRESO A FINALES DE JULIO DE 2019 Psicoldgico: NORMAL

6/08/19 ECOCARDIO : Ventriculo izquierdo con hipertrdfia excéntri ** Comentarios de Apertura / Comentarios **
funcién sistdlica conservada. Fracc ion de

indice de masa del VI (VI 49 mm),
eyeccion estimada en 57%, motilidad global y segmentaria conservada en
>chas

reposo.Disfuncion diastolica con patrén pseudonormal. Cavidades der
levemente dilatadas con funcién sistélica del ventriculo derecho dismifuida.
Insuficiencia valvular adrtiga minima. Insuficiencia valvular mitral de drado
« leve. Tronco de la arteria gulmonar dilatado con insuficiencia valvular
pulmonar de grado leve. Insuficiencia tricuspidea leve que permite esfimar PROFESIONAL: [1232] JHON JAIRO VIVAS DAZA - NIT: 1113666351 -
Registro: 1113666351 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y

una presion sistélica pulmgnar de 47 mmHg. Probabilidad alla de
hipertensién pulmonar. Sir| signos de hipertension venosa sistémica. DOMICILIARIA
[765200302949] HOVSPrlTAL_ RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

ANTECEDENTES QUIR(J GICOS
i #*Eyolucién del 17-Abr-2020 06:14 pm: 33 ARos

calleve por

Comentario alusivo a la Historia::

v

CESAREA.
ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICO Id: 2268764
LES
EXAMEN FiSICO

Inspeccion general: NORMAL
Frec. cardiaca: 112, Frec. respiratoria: 21, Temperatura: 36.0°C, Peso: -
. ' =T

Talla: --, IMC: 0.00 Sin clasificar, Perimetro cintura: --, Saturacion 02: 95.0%

TBC EN TTO SEGUNDA ’FASE DOSIS 56/56
ANTECEDENTES HOSPITALARIOS

NO REFIERE.
SRR f
" o

R-FAST 8.7¢

Scanned with CamScanner



S | MR M T A

| ESEHOSPITALRAUL OREJUELA BUENO
(' ,,‘ NIT 815000316-9 f

[ gémm

H
Rl Crefiela Birone

PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

{ R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEGRADO

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
HC: 1113626959 €C 1113626959

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS - Nivel: NIVEL

EXAMEN FiSICO
Filtracién glomerular: --, Estado al llegar: Consciente, Colaborador en la

consulta: SI, Usuario hidratado: SI, Aparentemente embriagado: NO
Tensién arterial: Sentado: 120 / 70 (Optima / TA Media: 86), Acostado: -,
De pie: --, Cbito Lat.Izq.: -
CABEZA Y CUELLO

NORMAL
CARA, 0]JOS, ORL

NORMAL

TORAX, CORAZON Y PULMONAR
SIMETRICO, NO TIRAJES, MURMULLO VESICULAR PRESENE EN AMBOS

CAMPOS PULMONARES CON PRESENCIA DE ESTERTORES FINOS. RUIDOS
CARDICACOS RITMCOS NO SOPLOS. ‘
ABDOMEN Y LUMBAR

Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MAIL: financlerohrob@hol

IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y ASISTENCIAL

ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA

nail,com Midreoles, 3-Jun-2020

Pig.2de5

Fem,| 33 Afios

- HEMOGRAMA IV [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECU

- PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVO DE AL PRECISION +
- UROANALISIS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD J::INARIA +
Orden (nédica: 765200302901-OMED-8624 0, 17-Abr-2020
RAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL ECUBITO LATERAL
OBLICUIAS O LATERAL CON BARIO) +
Documento de venta asociado

CPS-3903821
Subsidlado: EMSSANAR SAS
**xComentario de Evolucion / Comentario de| Evolucié

tario de Evolucion sobre la Historia:

n**

Comer

NORMAL
SISTEMA GENITO-URINARIO
NORMAL
EXTREMIDADES Y PELVIS
NORMAL i |
SISTEMA OSTEOMUSCULAR 1
NORMAL PROFES|ONAL: [1232] JHON JAIRO VIVAS DAZA - NIT: 1113666351 -
SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO MENTAL Registro] 1113666351 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y
DOMICILIARIA
ke [765200302949] HOSPITAL RAUL ORE]UELAVBU_E- O E?.S._Ei—!J_BGENCIAS
P:,E;MAL ( #+Evqlucién del 18-Abr-2020 03:27 am: 3; Afios
. l1d: 2768941 B
DIAGNOSTICO - ey e
Documento de venta: 765200302901-CPS-3903821 EXAMEN FISICO
Principal de consulta: [122X ] INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DE LAS Inspecfidn general: ALERTA, ORIENTADA, NO SIGNOS DE DIFICULTAD
VIAS RESPIRATORIAS INFERIORES - Impresion diagnostica RESPIRATORIA, NO SIGNOS DE SIRS
Relacionado a la consulta: [M329 ] LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, SIN Frec. chrdiaca: 105, Frec. respiratoria: 15, Tempeatura: 36.8°C, Peso: -,
OTRA ESPECiFICACION | Talla; {-, IMC: 0.00 Sin clasificar, Perimetro cinturg: == Saturacion 02: 94.0%,
: ! Filtracipn glomerular: --, Estado al llegar: Consciepte, Colaborador en la
i : NCIAS :
Sewllqo d: ngjso- ?:;)1 Tskiir-zozo 04:33 pm consulfa: S1; Usuario hidratado: SI, Aparentemenie embriagado: NO .
Brehany ora‘ s il ' Tensioh arterial: Sentado: 100 / 62 (Optima / TA Media: 74), Acostado: -, |
No se hicieron Remisiones De pie| -, Cibito Lat.Izq.: - |
ANALISIS Y PLAN Escala [Glasgow: 15/15 (Ocular:4. Verbal:5. Motora:6)
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE LES Y MULTIPLES COOMORBILIDADES, CABEZA Y CUELLO
INGRESA A URGENCIAS POR CUADRO CLINICO DE 5 DIAS DE EVOLUCION NORMAL
CONSISTNTE EN TOS SECA, ASOCIADO A ODINOFAGIA, AST! ENIA ADINAMIA
E HIPOREXIA. ADEMAS PACTE COMENTA SENSACION DE ALZAS TERMICAS CARA, PJOS, ORL
NO CUANIFICADAS Y DIAFORESIS NOCTURNA. COMENTA HA RESPETADO NORMAL
CUARENTENA, NIEGA NEXO EPIDEMIOLOGICO PARA COVID 19. TORAX, CORAZON Y PULMONAR
NORMAL
AL EXAMEN FCO PACTE CON SGV STABLES, A LA AUSCULTACION ABDOMEN Y LUMBAR &
PRESENCIA DE ESTERTORS FINOS. SE INICIA MANEJO CON LEV. SE SS NORMAL
PARACLINICOS HEMOGRAMA, LDH, RAYOS X DE TORAYX, CREATININA, BUN,
UROANALISIS. SISTEMA GENITO-URINARIO
NORM
Orden médica: 765200302901-OMED-862448, 17-Abr-2020 iy .
- 5ODIO CLORURO 0.9% 500 CC (SOLUCION SALINA), BOLSA, #1, EXTREMIDADES Y PELVIS
INYECTABLE, LEV MANTENIMIENTO NORMAL
R-FAST 8.7e I Pt 12474 £ cngendias | ani.gomez
|
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HOSPITAL
Roul Orjuela Bueno
G Sunkis et Esbirchs

et

PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

R-FAST 8.7e - SISTEMA INTE( RADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FIf

DATOS DE IDENTIFICAC
HC: 1113626959

ION DEL USUARIO
cC 1113626959

Facturacion con cargo a: Régimen: Subsidiado Em

SISTEMA OSTEOMUSCULAR
NORMAL

GISTEMA NEUROLOGICC
NORMAL

PIEL
NORMAL

DIAGNOSTICO
Documento de venta: 7651
Principal de consulta: [322

Y ESTADO MENTAL

00302901-CPS-3903821
K ] INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA

ERIORES - Impresion diagnostica

DE LAS

VIAS RESPIRATORIAS INF
Relacionado a la consulta: [M329 ] LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO, SIN
OTRA ESPECIFICACION
Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS
Fecha y hora de egreso: 18-Abr-2020 04:33 pm
No se hicieron Remisiones
ANALISIS Y PLAN ’
REVALORACION:
PARACLINICOS:
HEMOGRAMA: LEUCOS: 6,200 N: 34.5 LINF: 50.0 HB: 13.4 HTO: 44.2 PLT:
138.000 RECUENTO MANUAL: 142.000
* UROANALISIS: AMARILLO CLARO, GLUCOSA NORMAL, PROTEINAS |00 MG/
DL, BILIRRUBINAS: 1 MG/pLM UROBILINOGENO: NORMAL, PH: 5.0,
E: 300 ERY/ UL, CETONA: NEGATIVO, N TRITOS

DENSIDAD 1.016 , SANGH
NEGATIVO, LEUCOCITOS25 LEU/ ERY: ACIDO ASCORBICO NEGATIVO .
LEUCOCITOS 10-12
BACTERIAS ESCASAS
BACERIAS +

BUN: 18.45 '
CREATININA: 1.06

LDH: NO SE CUENTA CON REACTIVO
PCR: 24.0

NO HAY RX EN SISTEMA,
REFIEREN QUE TRAERAN [CD, NO

>

GE REPORTA AL PERSONAL DE ENFERMER
LLEGA CD CON IMAGEN

DENTE DE LES DESDE EL 2013+ SD

PACIENTE DE 33 ANOS CON ANTECE|
REYNOLDS + HIPERTENS ON PULMONAR + T8 ( HACE 1 ANO TRATADA )
EN EL MOMENTO ESTABL%. PACIENTE REFIERE CUADRO CLINICO Df 10
DIAS DE EVOLUCION DE [0S SECA, ASTENIA Y DIAFORESIS NOCTURNA,
NIEGA ALZAS TERMICAS, EIEGA CONTACTO O NEXO EPIDEMIOLOG]|CO
CON COVID, REFEIRE A AMIENTO DE CUARENTENA. TIENE REPQRTE DE
PARACLINICOS EN DONDE SE EVIDENICA TROMBOCITOPENIA LEVE|+ PCR
POSITIVA. EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, SATURACION DE PS %
SIN SOPORTE DE OXIGENO, NO SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRANTORIA,
SIN EMBARGO PERSISTENCIA DE TOS SECA; POR TODO LO ANTER ORY
TENIENDO EN CUENTA QUE NO HAY IMAGEN RADIOLOGICA EN EL
MOMENTO DE LA REVALROACION, ADICIONALMENTE ANTECEDETN
CLINICOS DE LA PACIETNE SE DECIDE SOLICITAR VALORACION POR
MEDICINA FAMILIAR, SE SOLICITA FUNCION HEPATICA .

IMPRESICIN DE HISTORIA CLINICA
ALCIERA Y ASISTENCIAL

ANGU/LO PEREA MARIA ALEJANDRA

presa: EMSSANAR SAS Nivel: NIVEL 1

|
| if
Miércoles, 3-Jun-2020|

L financierohrab@haotmall.com
|

pég. 3 aes/

Fem, 33 Afios

Orden médica: 765200302901-OMED-862559, 18-Abr-2020
- INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

02901-OMED-862560, 18-Abr-2020

orden médica: 7652003
NO AMINO TRANSFE-RASA

- TRANSAMINASA GLUTAMICOPIRUVICA O ALANI
[TGP-ALT] *+ |
|
- TRANSAMINASA IGLUTAMICO OXALACETICA O AGPARTATO AMINO
TRANSFERASA [TGO-AST] +
Documento de venta asociado

CPS-3903821 |

subsidiado: EMSSANAR SAS
*xComentario de Evolucion / Come

Comentario de Evolucion sobre la Historia:

ntario de Evolucién* *

PROFESIONAL: [1285] DANIELA ANDREA PALACIOS VIVEROS - NIT:
16 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS

1144075116 - Registro: 11440751
Y DOMICILIARIA

[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUEL_A BUENO E_E.S.E -
VApertura HISTORIA CLINICA ESPECIALISTA (URGENCIAS s
'HOSPITALIZACION) del 18-Abr-2020 01:38 pm: 33 ARos

Id: 1283452

URGENCIAS

MOTIVO DE CONSULTA
TOS SECA, DISNEA.

ENFERMEDAD ACTUAL
PACIENTE REFIERE CUADRO CL
SECA, ASTENIA, ADINAMIA, DISNEA
DIAFORESIS NOCTURNA, NIEGA ALZAS TERM
NEXO EPIDEMIOLOGICO CON CASOS DE coviD-19, R
DE CUARENTENA DESDE Su INICIO.

TIENE HGM: LEUCOS: 6.200, PMN: 34.5%, LINF: 5
PLT: 138.000; UROANALISIS: HEMATURIA Y PROTEINURIA, SUN:

1.06, PCR: 24.0
0OCT/2019 ECOCARDIOGRAMA: HVI, FEVI:57%,

x++ DUPLEX VENOSO Msls: NO TVP \
+4+ TAC TORAX CONTRASTADO: FIBROSIS PULMONAR, LESIONES EN

ARBOL DE GEMACION, DERRAME PLEURAL, BRONQUIECTASIS

ANTECEDENTES PATOLOGICOS
Sx SUPERPOSICION: LES + ESCLERODE
2013 (COMPROMISO PULMONAR-EPID-,
VASCULITIS EN SNC Y CUTANEO)
HPERTENSION PULMONAR 2ria (GRUPO 1 OMS)
Sx ANEMICO CRONICO
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA CRONICA
SECUELAS DE TB PULMONAR (TTO 2019)

INICO DE 10 DIAS DE EVOLUCION DE TOS

EN MODERADOS ESFUERZOS Y
ICAS, NIEGA CONTACTO O
EFEIRE ACATAMIENTO

0%, HB: 13.4, HTO: 44.2,
18.45, Cr:

PSAP 47MMHG, HTP LEVE.

RMA VARIEDAD SISTEMICA DESDE
HEMATOLOGICO, SEROSIS,

R-FAST 8.7e i .
SV STROG GO24 78 @

Scanned with CamScanner
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=S-E. HOSPITAL RAUL ORETIIE: = =
OREJUELA Byg
NIT 815000316.9 | g

Calle 36 Ng, 39-75 - TELS: 2733327 - Fax: 5733-1 19 -
PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

{ |
|LE3)
HOSPITAL

| REAST 870 . dere IMPRESIO

| A m?gﬁ SlSLEf\lAINTFG:Rﬁ[EOE)E INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINA':in
DATOS DE IDENTIFICACION R
HC: 1113626959

DEL USuARIQ

CC 1113626959 ANGULO P,

Facturacion con €argo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EM

ANTECEDENTES QUIRURGICOS
CESAREA.,

ANTECEDEN1J’ES TOXICO-ALERGICOS
LES

TBC ENTTO SEGUNDA FASE DOSIS 56/56

ANTECEDENTES HOSPITALARIOS
NO REFIERE.

ANTECEDENTES TRAUMATICOS
NO REFIERE.

ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS
METOTREXATE 10 MG/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA, CLOROQUINA
150 MG/DIA, AZATIOPRINA 50-100 MG. INTERCALADOS, AC. FOLICO
ENALAPRIL 5 MG C/12H, FUROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACTONA 25
MG. DIA, FENITOINA 100 MG. C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. C/12H.
ACIDO FOLICO

ANTECEDENTES INMUNOL()GICOS
NO REFIERE..

ANTECEDENTES GINECOLOGICOS
Partos vaginales: 1, Cesareas: ==, Abortos: --, Gravidez: 1, Ectopicos: --,
Nacidos vivos: 1, Nacidos muertos: 0, Ultimo parto: ==, Menarca: 0, Ciclo
menstrual: --, Duracién del ciclo: ==, Menopausia: --, Inicio sexual: 0,
Compaiieros sexuales: 1, Embarazada: NO, Ultimo periodo: 25-Nov-2014,
Edad gestacional: --, Fecha probable de parto: --, Colposcopias: NO,
Leucorrea: NO, Historia de infertitidad: NO, Ultima citologia: -, Resultado
citologia: --
Otras observaciones: NO REFIERE

ANTECEDENTES FAMILIARES
PRIMA LES

OTRAS

NINGUNA J i
PLANIFICACION

NEGATIVO. f
Enfermedades de Transmision Sexual

NEGATIVO.

HABITOS

NEGATIVO.

REVISION POR SISTEMAS

ORL: NORMA(

Respiratorio: NORMAL

Cardiovascular: NORMAL

Digestivo: NORMAL

Genito-urinario: NO SE EXAMINA

Endocrino: NORMAL

Hematopoyético: NORMAL

Osteo-muscular: NORMAL

Nervioso: NORMAL

Psicoldgico: NORMAL
HISTORIA REPRODUCTIVA

Aborto f'lﬁb./if"lf&l‘tilidad.' NO Retencidn placentaria: NO | Neonatos > 4000

R-FAST 8.7e

MAIL: nnan(letohrob@hol nail.com

ISSANAR SAS Nivel: NIVEL

R-FAST 8.7e

l‘wlérco!es, 3-Jun-202
HISTOR] CLiNICA |
A YI\SISTENC! L

- Pgages

—

REA MAR] ALEJANDRA Fem,|33 A
m, fios

HISTORIA REPRODUCTIVA
grs.: Neonatos < 2500 grs, : NO
HTA ¢ embarazo: NO Emb. miiltiple/C
neonall.: NO Parlo prolongadoy/dificil: NO
ANTEC DENTES LABORALES
NEGATIvO.

ifea: NO Mortinato/Muerte

PROFES[ONAL: [0895] ESP. MONDRAGON MONTANO ANDERSON (MeDICO
FAMILIAR) - NIT; 16401497 - Registro: 760761 - E pecialidad: MEDICINA

[?95200 02949] HOSPIT AL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

{ L AR

| **Evalucion del 18-Abr-2020 01:38 pm: 3
\Id: 2269171

Aiios

EXAMEN FisIco
Inspection general: REFIERE DISNEA DE MODERADOS ESFUERZOS, TOS
SECA, NIEGA FIEBRE O ANGINA, REFIERE BUEN APOYO FAMILIAR, ES
REGULAR CON MEDICACION,

Frec. cprdiaca: 80, Frec. respiratoria: 14, Temperatura: 36.8°C, Peso: 60.0

Kgs., Talla: 172 cms., IMC: 20.28 Bajo peso, Perimetro cintura: --, Saturacion
02: 98.0%, Filtracién glomerular: --, Estado al llegar: Consciente, Colaborador

en la chnsulta: SI, Usuario hidratado: SI, Aparentemente embriagado: NO

Tensioh arterial: Sentado: 110 / 70 (Optima / TA Media: 83), Acostado: --,

De pie| --, Cibito Lat.Izq.: --

CABEZA Y CUELLO
NO MASAS O ADENOPATIAS ANORMALES, TIROIDES NORMAL, NO RIGIDEZ
CARA, DJOS Y ORL
CONJUNTIVAS Y MUCOSAS HUMEDAS Y ROSADAS, ORL:NORMAL
TORAX, CORAZON Y PULMON
TORAX.SIMETRICO SIN TIRAJES. CAMPOS PULMONARES VENTILADOS CON
ESTERITORES FINOS INSPIRATORIOS. RUIDOS CARDIACOS REGULARES SIN
SOPLOS
ABDOMEN Y LUMBAR
ABDONEN BLANDO, DEPRESIBLE, SIN MASAS O MEGALIAS PALPABLES, NO
DOLOHOSO
SISTEMA GENITO-URINARIO
NORMAL
EXTREMIDADES Y PELVIS
EXTREMIDADES EUTROFICAS, NO EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A
2seg
SISTEMA NEUROLOGICO
NO DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTES,
CONSLRVADOS

PIEL
RAYNAUD BIFASICO

EUTONICO, PARES

Mi2171 # curgencias | anit

| SY-HCLOI-ZK2564 # centerna | dizna .xm.-ul
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E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO

NIT 815000316-9
Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MA{L: financierohrob@hatmail.com

VALLE DEL CAUCA

-~ .
\t ]
(»)
Mt!(?hsnp 'melfm i

Bgvesw sk oot Exinats
prai

Midregles, 3-Jun-2020

PALMIRA
IMRRESION DE HISTORIA CLINICA

RADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y ASISTENCIAL
o : Pdg. 5 de §

R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEG

DATOS DE IDENTIFICACfON DEL USUARIO

HC: 1113626959

Facturacion con cargo a: R€

gimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR

€C 1113626959

ANGU

LO PEREA MARIA ALEJANDRA

Fem, 33 Afios

BAS  Nivel: NIVEL 1

ESTADO MENTAL MATERNO PERINATAL !
NORMAL Qx. ginecoldgica previa / ectdpico: NO Enfermedad renal crénica: NO
SISTEMA OSTEOMUSCULAR Diabetes gestacional: NO
NORMAL Diabetes mellitus: NO Enfermedad cardiaca: NO
Enfermedad infecciosa aguda: NO

ANALISIS Y PLAN

IDX: 1) LES DE GRADO MODERADO (COMPROMISO PULMONAR, SERQSAS,

HEMATOLOGICO)
2) ESCLERODERMA

3) HIPERTENSION PULMONAR 2ria
4) Sx CONVULSIVO 2rio A VASCULITIS EN SNC

5) MIOCARDIOPATI
PACIENTE ADULTA JOVEN
COMPROMISO PULMONAR,
PRESENTA INCREMENTO L

. DISNEA. NIEGA FIEBRE U DDINOFAGIA O CONTACTO CON ¢ASO

DILATADA POR HC
CONOCIDA POR EL SERVICIO CON LES C(
SEROSAS, HEMATOLOGICO Y CUTANEO
E SINTOMAS RESPIRATORIOS: TOS SECA

NSO DE COVID-19, HA CUMPLIDO AISLAM

N
DUIEN

ENTO.

Enfermedad autoinmune: NO Anemia (Hb < 10g/L): NO

EMBARAZO ACTUAL

Hemorragia 20 semanas 0 menos: NO
Embarazo prolongado (42 semanas): NO
Hipertensién arterial: NO Ruptura prematura de membrana: NO

Polihidramnios: NO
Retardo de crecimiento intrauterino: NO Embarazo multiple: NO
Isoinmunizacién RH: NO

Vaginal > 20 semanas: NO

Mala presentacion: NO
RIESGO PSICOSOCIAL
Tension emocional: NO
Sintomas neurovegetativos: NO
SOPORTE FAMILIAR Y/O DEL COMPARNEROQ

Humor depresivo: NO

CONFIRMADO O SOSPECH

HACE MAS DE 1 A0 NO LE HACEN CONTROL POR REUMATOLOGIA su sl e A i o

EPS NO LE HA SUMINISTRADO MEDICACION COMPLETA. TIENE ESTPDIOS Comi);ne i dineg) 4 s
NIA, PROTEINURIA EN ORINA, EKG EN R{TMO CONTROL PRENATAL

CON LEVE TROMBOCITOPE

SINUSAL. TIENE ENAS CON Ac-Sm:966, Ac-Ro:116, Ac-La:4.8, AC-RNP:167,

PTH:70, PCR:6, AC‘SCL70:I11EG. AL Ex FISICO PRESENTA ESCASOS

ESTERTORES FINOS EN BA
CONSIDERO LES EN MODE
EVALUACION CON ESTUDI
FAMILIAR PRIORITARIA. S
MANEJO, ENTIENDEN Y ES
PROPUESTAS.

SES, EUXEMICA, NORMOTENSA, SIN EDE
RADA ACTIVIDAD, REQUIERE AJUSTE Y

TAN DE ACUERDO CON LAS INTERVENCI

DS DE ACTIVIDAD EN 1 MES POR MEDICI A
E LE EXPLICA AMPLIAMENTE SU CONDICI IN'Y

1AS.

NES

Edad gestacional: 0 Frecuencia cardiaca fetal: 0

Presentacion fetal: --

Movimientos fetales: NO

Edemas: NO

Monitoreo fetal electrdnico: NO
Orden médica: 765200302901-0MED-862791, 18-

- PREDNISONA SOMG TABLETA MK, TABLETA CON 0 Sl

TOMAR 1 TAB CON POR 10 DIAS, LUEGO 1/4 TAB ¢/d

- ACIDO VALPROICO CAPSULA X 250 MG, TABLETA CON 0 Sll\ll RE, #30, VO,

valoracidn del cuello uterino: NO

Abr-2020
N RE, [#20, VO,

ORDENES MEDICAS
1. SALIDA TOMAR EN LA NOCHE

- CARBONATO DE CALCIO 600 MG TABLETA, TABLETA, #30, ORAL, TOMAR
FORMULA: CADA DIA

- CLOROQUINA FOSFATO 250MG, TABLETA CON O SIN R, #30, VO, TOMAR

1. AZATIOPRINA TAB 50m

2. CLOROQUINA TAB 250n

3. NIFEDIPINO CAP 30mg
4. ACIDO VALPROICO CAP
5. CALCIO + VITAMINA D
6. PREDNISONA TAB 50mg
7. SILDENAFILO TAB 50mg
8. CARVEDILOL TAB 6.25n)

g TOMAR CON DESAYUNO Y CENA
g TOMAR CON EL ALMUERZO
TOMAR EN LA NOCHE

250mg TOMAR EN LA NOCHE
TAB 600mg/150UI TOMAR CADA DIA

TOMAR-1/4 TAB CON DESAYUNO

g TOMAR 1/2 TAB CADA DIA

DIAGNOSTICO
Documento de venta: 7652
Principal de consulta: [122

00302901-CPS-3903821
] INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DI

tRIORES - Impresion diagnostica

TOMAR CON DESAYUNO, ALMUERZO Y (E

E LAS

CON EL ALMUERZO
- CARVEDIDOL 6.25 MG TABLETA, TABLETA CONOS
1/2 TAB CON EL DESAYUNO
- NIFEDIPINA 30 MG TAB, TABLETA, #30, ORAL, TOMAR EN
_ AZATIOPRINA 50 MG TAB, TABLETA CON O SIN RE, #60, VQ, TOMAR CON

DESAYUNO Y CENA
Documento de venta asociado

CPS-3903821 |

Subsidiado: EMSSANAR SAS
|

IN RE, #15, VO, TOMAR

NOCHE

VIAS RESPIRATORIAS INFE
Relacionado a la consulta: [M329 ] LUPUS ERITEMATOSO SISTEMIC(, SIN
OTRA ESPECIFICACION |
Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS
Fecha y hora de egreso: 1B-Abr-2020 04:33 pm W = ‘
e s e Lo v
; - NIT: 164 - Registro: - 2

MATERNO PERINATAL EapiiLTie ? Rpeckie Lok
CONDICIONES ASOCIADA [765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

| mercotes R-FAST 8.7¢ T 55 MORGLATA & cwgen

¢ e i - N e
R-FAST 8.7e T ; E o
_l v HOLOL-ZK2564 # ceaterna | dizna v ”\‘m]
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4> ES.E HOSPITAL RAUL
E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO

(: ,h ‘l:li;r 815000316-9
alle 36 No. 39-75 - TELS:
LS: 2733327 - FAX: 2733419 - MA L: financierohrob@hotmaill.co
.com

- Subsidiado Empresa: EMSSANAR[SAS  Nivel: NIVEL 1

on: PERSOI;JAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION
A 12 - Teléfono: 31687(12379, Barri
! , Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana),
, Comuna: COMUNA 05, Z
, Zona: ESTE / |

|

Facturacion con cargo a Regimen
Estado civil: Unién Libre - cupaci
Etnia: Afrodescendiente,Re idencia: CL39 A
ORIENTE - Municipio: [765 0] PALMIRA

E ia avisar p:

£ ﬁ'caso de Ergencna awsarr : FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO ) -

HOSPITAL
. P PALMIRA, VALLE DEL CAUCA
|
‘ R-FAST 8.7¢ - S IMPRESI ; Miércol 4
JJe - SIST . N DE : es, 3-Jun-2020
o el EMA lNT EV RADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, T nru'u:' YIET?RIA CLIRICA
; - - : . SISTENCIAL
D
ATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO pig. 14
HC: 1113626959 R e
cc 4 o
Afiliacion a seguridad social| - Re in11.1;51595_9 ANGULO PEREA MARIA ALEIANDILS '
gimen: Olro régimen Empresa: GYO|MEDICAL 1P.S. S.A.5. - Nivel: ni Fem, 33 Afos k -Jun-2020
A.S. - Nivel: nivel 0 Numero de afiliacién: 1
'1
| 2.3 qs 3

ireccion: - Teléfono:

of 30-Ene-2020 01:51 pm: 32 A i0s % ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICO
| LES

TBC ENTTO SEGUNDA FASE DOSIS 56/56
ANTECEDENTES HOSPITALARIOS ‘

apertura MEDICA GENE ALd
| e 1243197

MOTIVO DE CONSULTA
pOR CONTROL DE SSLUD UBLICA -(T-B)
ENFERMEDAD ACTUAL EREFEL
ANTECEDENTES TRAUMATICOS 1\
NO REFIERE. '

PACIENETE DE SEXO FEMENINO DE 32 ANOS DE EDAD COF

MENCION DE ANTECEDENTES DETB DX 10/5/2019 POR

BACILOSCOPIA EN CHIL DODME CURSO PRIMERA FAE EXITOSAS
5O SEGUNDA FASE DOSIS 56/5(

EL MOMENTO ENTTO ENCU
RECIBE Y TOLERA  EN LPS EMILIA EN EL MOMENTO, HOY

EN ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS
ACIDO FOLICO, SULFATO FERROSO ACETAMINOFEN Y LORATADINA

QUE
EPAMIN, ACIDO VALPROICO
ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS

|

REIFERE SE HALALA EN UENA CONDCIOES PULMONAR
NO DIARREA NO VOMITO NO SANGRDO NO REFIERE..
NO RASH NO PRURUITI [NO MIALGIAS ANTECEDENTES GINECOLOGICOS ‘, .
NO DOLOR ARTICUARLN FIEBRE D o5 vaginales: 1, Cesdreas: =  eravidez: 1, ECtOPICOS: \
NIEGA OTRAS . . gma es: 1, C_esareas. , Abortos: ,Grawdez. 1, Ectdpicos: 5\
Nacidos Vivos: 1, Nacidos muertos: 0, ultimo parto: = Menarca: 0, Ciclo

NO APORTE DE BAC scopla  REFIER E YA NO TOELRA sy TTO0 menstrual: = puracion del ciclo: = Menopausia: = Inicio sexual: 0

MEDICO APESAR DEQUE 0O TOAM HASTA QUESE A NECESARIO Compaiieros sexuales: 1, Embarazada: NO, Ultimo periodo: 25-Nov-2014,
ANTECEDENTES PATOL()GICOS Edad gestacmnal: --, Fecha probable de parto: ~ Colposcopias: NO,

ENF. MIXTA DEL TEJIDO QNECnVQ LES Y ESCLEROS!S SISTEMIC Leucorrea: NO, Historia de infertitidad: NO, Ultima citologia: =y Resuttado

PROGRESIVA, ENF. PULM NAR INTERSTICIAL DIFUSA, HT- PULMONAR citologia: = \'

GRUPO 1 Y 3DE NIZA) DI GNOSTICADO EN FEBR o DE 2013; en|pIC/14 otras ghservaciones: NO REFIERE

REACTIVACION CON POLIFEROSITIS, NEUMONIT!S, VASCULITIS CEREBRAL ANT ECEDENTES FAMILIARES

CON CONVULS]ON ENE [ZADA, E HT PULMONAR SEVERA Y DERRAME PRIMA LES

PERICARDICO DE 500 CM g ORDENO 02 DOMICILIARIO ANTECE[')ENTES REPRoDUCTIVOS \

EMANA, PREDNIQOLONA 10 MG. DIA, Aborto hab.,’infertllidad1 NO Retencion p|acentaria-. NO Neonatos > 4000
NTERCALADDS, AC. 5. ~onatos < 2500 9rs:: N
grsi 10 S l?mb. m\ll\tipieICes‘é\rea'. NO Mortmatoll"\l'er"e

HTA en embarazo:| NO
olongadofdlﬁcilz NO

CLOROQUINA 150 MG/D1A:
FOLICO
ENALAPRIL 5 MG C/12H, UROSEMIDA 40 MG. DIA, F.SPIRONOIJ\CT HNA 25 neonat.: NO Parto pr
MG. DIA, FENITO]NA 100 MG. c/12h, AC. VALPROICO 250 MG. c/i2i. ANTECEDENTES PLANIFICACI()N |
rcabmt . ORMAL, FE VL. 64% MOVIMIENTO NEGATIVO:
coTT 28 01 15:VITAMANON RMAL, . 64%, - ol
iNOIIP:AL ’IIDEI{ SEPTUN, Al NORMAL, CAMARAS DERECHAS DILATADAS, CON Enff;rn;!\t’l;des de Transmision Sexua
TAPSE 16 mm INSUF.MITRAL i TRlCUSPIDE LEVES CON PSAP 47, NEGA ;
PERICARDIO LiBRE ANTECEDENTES LABORALES
’ SE TRASLADO A CHILEY REGRESO A FINALES DE JUL!() DE. 2’019. : NEGATIVO-
6/08/19 ECOCARDIO : ver triculo jzquierd con lnpeltroﬁia excentrica Ila:ve por  HABITOS
indice de masa del VI (V149 mm), funcion sistolica conservada Fm.(:l ion de NEGATIV 5
eyeccion estimada én 57% motilidad'global y segmenlau Ia'tj (-)nl‘}»“-l:i(. .?C::S OTRAS
reposo.Disfuncion diastolicp con patron ps udonor'rn L Ca\.n ac c;\ er - \INGUNA
|evemente dilatadas con funcion sistolica del ventriculo denecho ismifuida. REVISI(’)N - SISTEMAS
Insuficiencia valvular agrtica minima- I cuficiencid valvular mitral de ¢ rado e il
|eve. Tronco de la arteria pulmonar dilatado con insuﬁcienc:ia valvular) RF. [iew '\.‘ORMAL
ylmonar de grado leve- Ir suficiencia tricuspidea |eve que permite £ jrar Reg:ua 01.1 ‘ . NORM.A .
una presién sistolica pulmgnar de 47 mmHg. Probabilidml alla‘ de [C)eli; le Z;::::C:l g p.‘MAL
i0 in i hipertension venosa sistémica. :
P hlPEth'—‘ﬂSIOH P ‘m g : Genilo-urlnario: NO SE EXAMINA
i ANTECEDENTES QUIRUR GICOS e ocinG: (ORVAL
f i f V by
’ CESAREA. ) pie -
o R-FAST 8.7¢ e U K b
! o
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E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
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I F g . ES.E. IIIO_SPITAI. RAUL NRENIC: & nisme.-
= E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO -
,,-,h NIT 8150003169 ;
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e IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y ASISTEMCIA P3g. 2 de 3

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
HC: 1113626959 CC 1113626959

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empr

REVISION POR SISTEMAS
Hematopoyético: .
Osteo-muscular: NORMAL.
Nervioso: NORMAL
Psicolégico: NORMAL.
*x Comentarjos de Apertura | Comentario
Comentario alusivo a la Historia:: .

5**

PROFESIONAL:| [0485) PORTILLA QUIROGA NESTOR LEONARDO - NIT:
14699820 - Registro: 763653 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y

DOMICILIARIA
[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

{ **gvolucién del 30-Ene-2020 01:51 pm: 32 Aiios
d: 2182530

EXAMEN FiSICO
Inspeccion general: NORMAL.

Frec. cardiaca: 86, Frec. respiratoria: 23, Temperatura: 36.0°C, Peso: 60.0

Kgs., Talla: 160 cms., IMC: 23.44 Peso normal, Perimetro cintura: --,
Saturacion 021: --, Filtracion glomerular: --, Estado al llegar: Consciente,
Colaborador en la consulta: SI, Usuario hidratado: SI, Aparentemente
embriagado: NO

Tension arterial: Sentado: 11
De pie: --, Cbito Lat.Izq.: --
Escala Glasgow: 15/15 (Ocular:4. Verbal:5. Motora:6)
CABEZA Y CUELLO

NORMOCEFALICO

0/ 70 (Optima / TA Media: 83), Acostado: --

AGUDEZA VISUAL PRESERVADA NO ALTERACIONES

CARA, 0JOS Y ORL
HIDRATADO ROSADA CONJUNTIVAS OK

TORAX, CORAZON Y PULMONAR

RSCSRDE BUENTONO NO SOPLOS PULMONES
VENTIALDO NOAGREGADOS

ABDOMEN Y LUMBAR
BLANDODEPREIBLE NO MASAS NO HENRIAS  NO LESIOES

NORMAL NO LESIONES

MATERNO PERINATAL

CONDICIONES ASOCIADAS
Qx. ginecoldgica previa / ectépico; NO Enfermedad renal cronica: NO

Diabetes gestacional: NO
Diabetes mellitus: NO Enfermedad cardiaca: NO
|

Enfermedad ipfeccfosa aguda: NO ‘

|

| = . |
| |
|

|

ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA " Fem,| 33 Afios

esa: EMSSANAR SAS Nivel: NIVEL
MATERNO PERINATAL

EXTREMIDADES Y PELVI
SISTEMA OSTEOMUSCULA
SISTEMA NEUROLOGICO
ESTAD( MENTAL

PIEL

DIAGNPSTICO

R-FAST 8.7e

Enfernfedad autoinmune: NO Anemia (Hb < 10g/L): NO
EMBAHRAZO ACTUAL 1
Hemotfagia 20 semanas 0 Menos: NO Vagindl > 20 semanas: NO

Embarzo prolongado (42 semanas): NO
Hipertgnsion arterial: NO Ruptura prematura de membrana: NO

Polihidfamnios: NO
Retardp de crecimiento intrauterino: NO Embarazp multiple: NO
Mala plesentacton: NO Isoinmunizacién RH: NO

RIESG{) PSICOSOCIAL
Tensioh emocional: NO
sintomps neurovegetativos: NO
SOPOMTE FAMILIAR Y/O DEL COMPANERO
Compsite el tiempo: - Comparte el ekpacio: -

Compayte el dinero: ==
CONTHOL PRENATAL

Edad (estacional: 0
Presenfacion fetal: -
Movim|entos fetales: NO
Edemas: NO *

Monitofeo fetal electronico: NO

Humor depresivo: NO

Frecuencia carg jaca fetal: 0

valoracion del cuello uterino: NO

SISTEMA GENITO-URINARIO

NORMAL..
MOVILES NO EDEMAS
FUERZ\\ ++-+[+++

ALERT\ ORIENTADO EN LAS TRES ESFERAS

PULSO| OK SENSNBILDAD OK

TURGHNTE

Docuniento de venta: 765200302901-CPS—38463 8 .
CULOSIS DEL PULMON, CONFIRMADA

Principp! de consulta: [A150 ] TUBER
POR HPLLAZGO MICROSCOPICO DEL BACILO TU ERCULOSO EN ESPUTO,

CON - [Confirmado repetido
Servicib de egreso: 0003 CONSULTA EXTERNA MEDICINA GENERAL

En integrnacion *
No se hicieron Remisiones
ANALISIS Y PLAN

AP// PACIENETDE SEXO FMENINO DE 32 ANOS!|CON ANT DE LES ENEL
MOMENTO EN TTO MEDIC EN LA ESPERA DE SER VX DE MEDIO INTENSITA
REMIT|DO DESDE NOVIEMBRE , ENE L MOME O CON CURODE
SEGUNDA FASE DE TTO MEDICO CON TB DObIS QUE SUPERA CAST 1
MES YOBRE 56 ENEL MOMEMTO POR SU ANT DE LES ES PRUDTE
NUEVA BACISLOSCOPIA DE SER EGATIVO SE DARA EGRESO CON FIN DE
TTO MCIDCO SE EXPLCIA APCIENTE REIFERE |ACPETAR TOAMR T10
HASTA QUE ESTE EL REPORTE SE DA INDICACION A PERSONALD

12474 # cruaendiag ] ani.qor
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1 cc 1113626959 £
Afiliacién 3 Seguridad socija|| - Regimen: Otrq régimen gy, resa;
Facturacion €on cargo a: R, gimen; Subsidiado Em, B
Estado ciyil: Unién Libre -
Etnia: Afrodescendiente,Re
ORIENTE - Municipio: [765

cupacion; PERSONAS QUE NO HAN DR

ldenCIa. CL 39 A 9 A 12 = ]EIEIOI 10 6 7
.

:En> @so de urgencia avisar : FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO ) -

Apertura MEDICA GENERAL de] 30-Ene-
Id: 1_2;13197
MOTIVO DE CONSULTA
POR CONTROL DE SSLUD PUBLICA (T.B)
ENFERMEDAD ACTUAL
PACIENETE Dg SEXO F *MENINO DE N
32 ANOS DpE EDAD
MENCION DE ANTECEDENTES DETB px 10/5/2019 POR .
BACILOSCOPIA EN CHILE DODNE CURSO PRIMERA FAE EXITOSAS

EL MOMENTOENTTO gy QUSO SEGUNDA FasE DOSIS 561 s
RECIBEY TOLERA N £ PS EMILIA  gnp MOI\;JFNm. HO &t
REIFERE SE HALALA EN HUENA CONDCIOES PULMONAR

NO DIARREA NO VOMITO | N SANGRDO

NO RASH NO PRURUITT [N MIALGIAS

NO DOLOR ARTICUARL Ne) FIEBRE '

NIEGA OTRAS L :

NO APORTE DE  Bacy SCOPIA  REFIER E vA NO TOEIRA S{1 TTO

MEDICO APESAR DEQUE | o TOAM HASTA QUESE A NECESARIO
ANTECEDENTES PATOLOGICOS

GRUPO 1Y 3 DE NIZA) DIAGNOSTICADO EN FEBRERD DE 2013; EN|DIC/14
REACTIVACION CON POLIFEROSITIS, NEUMONITIS, VASCULITIS CEREBRAL
CON CONVULSION GENE LIZADA, E HT PULMONAR SEVERA Y DERRAME
PERICARDICO DE 500 cM , SE ORDENO 02 DOMICILIARIO,
TTO: METOTREXATE 10 G/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA,
CLOROQUINA 150 MG/DIA, AZATIOPRINA 50-100 MG. INTERCALAD(S, AC.
FOLICO
ENALAPRIL 5 MG C/12H, FUROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACT{ONA 25
MG. DIA, FENITOINA 100 MG. C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. C/12H.
ACIDO FOLICO
ECO TT 28/01/15: VI TAMARO NORMAL, FE VI. 64%, MOVIMIENTO
ANORMAL DEL SEPTUN, Al NORMAL, CAMARAS DERECHAS DILATAUAS, CON
TAPSE 16 mm., INSUF.MITRAL Y TRICUSPIDE LEVES CON PSAP 47,
PERICARDIO LIBRE
SE TRASLADO A CHILE Y REGRESO A FINALES DE JULIO DE, 2019
6/08/19 ECOCARDIO : Ventriculo izquierdo con hipertrdfia excéntiicaleve por
indice de masa del VI (VI 99 mm), funcion sistdlica conservada. Fracdion de
eyeccion estimada en 5 70/(1;, motilidad global y segmentaria conservacla en
reposo.Disfuncion diastolica con patron pseudonormal. Cavidades derf>chas
levemente dilatadas con funcicn sistdlica del ventriculo derecho dismiuida.
Insuficiencia valvular adrtida minima. Insuficiencia valvular mitral de (rado
leve. Tronco de la arteria Aulmonar dilatado con insuficiencia valvular
pulmonar de grado leve, Msuﬁciencia tricuspidea leve que permite esimar
una presidn sistdlica pulmanar de 47 mmHg. Probabilidad alta de
hipertensién pulmonar. Sin signos de hipertensién venosa sisténica.

ANTECEDENTES QUIRURGICOS
CESAREA,

Presa: EMSSANAR SAS  Nivel:

R-FAST 8.7¢

Mrércoles, 3-Jun»2020/

STORIA CLiNICA

ASISTENC 1AL

Pdg. 1 de 3

J
_!
' Fem, 33 Afios f
Nimerg ¢ afiliacién: |

|

|
|

|

- Teléfong: ‘
|

|

|

ANTECEDENTES TOXICO-ALI'SRGICO
LES
TBC EN TTO SEGUNDA FASE DOsIs 56/56
ANTECEDENTES HOSPITALARIOS
NO REFIERE.

ANTECEDENTES TRAUMATICOS
NO REFIERE,

ANTECEDENTES FARMACOL()GICOS
r‘j\ClDO IFOLICO, SULFATO FERROSO ACETAMINOFEN ¥ LORATADINA
EPAMIN, ACIDO VALPROICO |

ANTECEDENTES INMUNOLGGICOS
NO REFIFRE.,

ANTECEDENTES GINECOLOGICOS r
Paitos vaginales: 1, Ceséreas: --, Abortos: -, Gravidez: 1, Ectdpicos: --,
Nacidos viyos: 1, Nacidos muertos: 0, Ultimo parto: --, Menarca: 0, Ciclo
menstrual: -, Duracion del ciclo: --, Menopausia: --, Inicio sexual: 0,
Companeros sexuales: 1, Embarazada: NO, Ultimo periodo: 25-Nov-2014,
Edad gestacional: --, Fecha probable de parto: --, Colposcopias: NO,
Leucorrea: NO, Historia de infertitidad: NO, Ultima citologia: --, Resultado
citologia: -- |
Otras observaciones: NO REFIERE ‘

ANTECEDENTES FAMILIARES
PRIMA LES

ANTECEIjENTES REPRODUCTIVOS
Aborto hab./infertilidad: NO Retencion placentaria: NO
grs.: NO  Neonatos < 2500 grs.: NO
HTA en embarazo: NO Emb. multiple/Cesarea: NO Mortinato/Muerte
neonat.: NO Parto prolongado/dificil: NO

ANTECEDENTES PLANIFICACION
NEGATIVO. |

Enfermedades de Transmisién Sexual
NEGATIVO.

ANTECEDENTES LABORALES
NEGATIVO.

HABITOS
NEGATIVO.

OTRAS
NINGUNA

REVISION POR SISTEMAS
ORL: NORMAL,

Respiratorio: NORMAL.
Cardiovascular: NORMAL.
Digestivo: NORMAL.
Genito-urinario: NO SE EXAMINA.
Endocrino: NORMAL.

Neanatos > 4000
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i ES.E. HOSPITAL RAUL OREIUI \ D
RAUL OREJUELA T
NIT 815000316-9 T el
Calle 36 No. 39-75 - TFI 6 2732297 Fav ~mam--- : - = 7

E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO

JENSS—

oA E.S.E.
ﬁ,&' NIT 31E00031 6-9
MEE : $ 27334 ¢ financi
HOSP[{AI: ¢ Calle 36 fo. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MA|L: financierohrob@hotmail.com g -Jun-
&ﬁmﬁ:ﬂ PALMIRA, VALLE DEL CAUCA Y
resrei IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
- 7 Pdg. 3de 3

bATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
CC 1113626959 ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA Fem, 33 Afdos

HC: 1113626959
Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR FAS  Nivel: NIVEL 1

ANALISIS Y PLAN
SASLUD PUBLICA PARA

DX
B
LES

(@4
SEGUIR EN TTO MEDICO| IGUAL |

SS BK CONTROL
RECOMENDACION GENERLES
SIGNOS SINTMAS DE ALRMA
ALIMETACION

DEPORTE
SI HAY FEBRE ASAITE URFENCIA

Documento de venta asociado

CPS-3846358
Subsidiado: EMSSANAR SA

EENRAR CONDUCCTA

PROFESIONAL: [0485] PORTILLA QUIROGA NESTOR LEONARDO - NIT|
14699820 - Registro: 763653 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIA}: Y

DOMICILIARIA
UL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

[765200302949] HOSPITAL

R-FAST 8.7e

Scanned with CamScanner
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] E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO SO
6; \ NIT 815000316-9
G o ]
R‘HOSPITAL Y Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MAJL: financierohrob@hotmail.com
a2t Bueno PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

IMPRESI(N DE HISTORIA CLINICA
R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEQRADO DE INFORMACION ADM!lerRMIVA FINANCIERA Y ASISTENCIAL

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARID

HC: 1113626959 CC 1113626959 ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA
Afiliacién a seguridad social- Regimen: Otro régimen Empresa: GYO|MEDICAL LP.S. S.A.S. - Nivel: nivel 0
Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR [SAS  Nivel: NIVEL 1

Estado civil: Unién Libre - Qcupacion: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Etnia: Afrodescendiente,Regidencia: CL 39 A 9 A 12 - Teléfono: 31687(12379, Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana),
ORIENTE - Municipio: [76520] PALMIRA

En caso de urgencna avisar p: FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO ) - bireccidn: - Teléfono:

0 VR S S V. o

Miércoles, 3-Jun-2020|

Pag ldeZ

Fem, 33 Afos
Numero de afiliacién:

Comuna: COMUNA 05, Zona: ESTE /

Apertura URGENCIAS dg 24- Ene-2020 03:23 pm: 32 Afios "| ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS Riiwe
ld: 1239335 | EPAMIN, ACIDO VALPROICO |
MOTIVO DE CONSULTA { ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS T
ME DA PIQUINA EN EL CUERPO. NO REFIERE..
ENFERMEDAD ACTUAL ANTECEDENTES FAMILIARES
CUADRO DE 5 HORAS DE POLOR LUMBAR, POLIARTRALGIAS, CEFALEA Y Bl ;
PRURITO EN PIEL. ASOCIA AL TOMAR TRATAMIENTO PARA LA TB. ANTECEDENTES PLANIFICACION
ANTECEDENTES PATOLOGICOS NEGATIVO. !
ENF. MIXTA DEL TEJIDO CONECTIVO (LES Y ESCLEROSIS SISTEMICA Enfermedades de Transmisién Sexual
PROGRESIVA, ENF. PULMONAR INTERSTICIAL DIFUSA, HT. PULMONAR T,

GRUPO 1 Y 3 DE NIZA) DI GNOST[CADO EN FEBRERO DE 2013; EN|DIC/14 ~ ANTECEDENTES LABORALES
REACTIVACION CON POLI EROSITTS NEUMONITIS, VASCULITIS CEREBRAL ~ NEGATIVO. |
CON CONVULSION GENERALIZADA, E HT PULMONAR SEVERA Y DERRAME  HABITOS
PERICARDICO DE 500 CM3, SE ORDENO 02 DOMICILIARIO. NEGATIVO
TTO: METOTREXATE 10 MG/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA, il ‘r

REVI
CLOROQUINA 150 MG/DIA, AZATIOFRINA 50-100 MG. INTERCALAD(S, AC. oRl s;g:MPA?R STSTEMA
FOLICO
ENALAPRIL 5 MG C/12H, FUROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACTONA 25 g:fgl E;Z'c'ﬁla?oﬁg:; T
MG. DIA, FENITOINA 100 G C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. C/12H. T
ACIDO FOLICO 2

ECO TT 28/01/15: VI TA!:INO NORMAL, FE VI. 64%, MOVIMIENTO

!
|
i
|
}

Endocrino: NORMAL

ANORMAL DEL SEPTUN, Al NORMAL, CAMARAS DERECHAS DILATADAS, CON Hematopoyético: NORMAL

TAPSE 16 mm., INSUF.MITRAL Y TRICUSPIDE LEVES CON PSAP 47, Oteo’ inisdilar: NORMAE

EE$$§3§$ ;BEEIILE Y REGRESO A FINALES DE JULIO DE 2019 st L
Psicoldgico: NORMAL

6/08/19 ECOCARDIO : Ventriculo izquierdo con hipertréfia excéntrica leve por

indice de masa del VI (VI 49 mm), funcién sistélica conservada. Fracdion de

eyeccién estimada en 57%, motilidad global y segmentaria conservada en

reposo.Disfuncion diastolica con patrén pseudonormal. Cavidades derpchas

Comentano aluswo a la Historia::

pulmonar de grado leve. Insuficiencia tricuspidea leve que permite esfimar
., una presidn sistélica pulmanar de 47 mmHg. Probabilidad alta de
hipertensién pulmonar. Sin signos de hipertensién venosa sistémica.

ANTECEDENTES QUIRURGICOS

levemente dilatadas con funcién sistélica del ventriculo derecho dismipuida. el B
Insuficiencia valvular adrtica minima. Insuficiencia valvular mitral de drado
leve. Troncoe de la arteria gulmonar dilatado con insuficiencia, valvular M. .‘“-Z

Genito-urinario: NO SE EXAMINA

** Comentarios de Apertura / Comentarios **

PROFESIONAL: [0993] BENAVIDES DIAZ ROSA YAMILE - NIT: 29683505 -
Registro: 763077 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y DOMICILIARIA
[765200302949] HOSPlTAL RAUL ORF_]UELA BUENO ES.E- URGENC[AS

i **Evolucidn del 24- Ene 2020 03:23 pm: 32 Aiios

CESAREA.
ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICO ar NG A L L G R
LES EXAMEN Fisico
TBC ENTTO SEGUNDA |FASE Inspeccion general: CONCIENTE ORIENTADA
ANTECEDENTES HOSPIT LARIOS Frec. cardiaca: 114, Frec. respiratoria: 16, Temperatura: 36.0°C, Peso: 70.0
NO REFIERE. Kgs., Talla: 160 cms., IMC: 27.34 Sobrepeso, Perimetro cintura: --, Saturacion
i 02: 96.0%, Filtracion glomerular: --, Estado al llegar: Consciente, Colaborador

ANTECEDENTES TRAUM TICOS
NO REFIERE.

ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS { 0, De pie: 0 / 0, Clbito Lat1zq.:
ACIDO FOLICO SULFATO ERROSO ACEI'AMINOFEN Y LORATADINA

R-FAST 8.7e

e

en la consulta: NO, Usuario hidratado: NO, Aparentemente embriagado: NO
Tension arterial: Sentado: 117 / 75 (Optima / TA Media: 89), rAcostado 0/

0/0
4

|
| ST 00 ¥
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HC: 1113626959

Afiliacién a seguridad social
Facturacion con cargo a: R¢
Estado civil: Unién Libre - d
Etnia: Afrodescendiente,Res
ORIENTE - Municipio: [765
En caso de urgencna avisar

A e

Apertura URGENCIAS ds
Id: 1239335

MOTIVO DE CONSULTA
ME DA PIQUINA EN EL CU

ENFERMEDAD ACTUAL
CUADRO DE 5 HORAS DE

PRURITO EN PIEL. ASOCIA AL TOMAR TRATAMIENTO PARA LA TB.

ANTECEDENTES PATOLG
ENF. MIXTA DEL TEJIDO
PROGRESIVA, ENF. PULM

GRUPO 1Y 3 DE NIZA) DIAGNOSTICADO EN FEBRERO DE 2013; EN
REACTIVACION CON POLISEROSITIS, NEUMONITIS, VASCULITIS CE
CON CONVULSION GENERFLIZADA, E HT PULMONAR SEVERA Y DER

PERICARDICO DE 500 CM
TTO: METOTREXATE 10 M

CLOROQUINA 150 MG/DIA,

FOLICO

ENALAPRIL 5 MG C/12H, A
MG. DIA, FENITOINA 100
ACIDO FOLICO

ECO TT 28/01/15: VI TAM
ANORMAL DEL SEPTUN, A
TAPSE 16 mm., INSUF.MIT
PERICARDIO LIBRE

SE TRASLADO A CHILE Y H
6/08/19 ECOCARDIO : Ver
indice de masa del VI (VI 4

eyeccién estimada en 57%,
A con patrén pseudonormal. Cavidades derg

reposo.Disfuncion diastolic|
levemente dilatadas con fu
Insuficiencia valvular adrtic
leve. Tronco de la arteria g
pulmonar de grado leve. In
. una presién sistélica pulmg

ANTECEDENTES QUIRU
CESAREA.
ANTECEDENTES TOXICO

LES
TBC EN TTO SEGUNDA

ANTECEDENTES HOSPIT
NO REFIERE.

hipertension pulmonar. Si%

ANTECEDENTES TRAUMATICOS

NO REFIERE.

ANTECEDENTES FARMAC

ACIDO FOLICO, SULFATO

E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
( ; ,%\ NIT 815000316-9
[ 1 .
R.HOSPlTAL Calle 36 ho. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MA
it el b PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

DATOS DE IDENTIFICAC

TON DEL USUARIO
CC 1113626959 ANGU
- Regimen: Otro régimen Empresa: GYQ
gimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR
jcupacion: PERSONAS QUE NO HAN DECLA
idencia: CL 39 A 9 A 12 - Teléfono: 31687
?0] PALMIRA

A: FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO )

I 24 Ene 2020 03 23 pm: 32 Anos

ERPO.
DOLOR LUMBAR, POLIARTRALGIAS, CEFAL

GICOS
ONECTIVO (LES Y ESCLEROSIS SISTEMIC,
NAR INTERSTICIAL DIFUSA, HT. PULMON

, SE ORDENO 02 DOMICILIARIO.
G/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG. DIA,
AZATIOPRINA 50-100 MG. INTERCALAD

UROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACT!
MG. C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. C/12)

ANO NORMAL, FE VI. 64%, MOVIMIENTO
| NORMAL, CAMARAS DERECHAS DILATAD
'RAL Y TRICUSPIDE LEVES CON PSAP 47,

EGRESO A FINALES DE JULIO DE 2019

triculo izquierdo con hipertréfia excéntrica
9 mm), funcién sistdlica conservada. Frac(
motilidad global y segmentaria conservad

ncion sistdlica del ventriculo derecho dismi
a minima. Insuficiencia valvular mitral de ¢
ulmonar dilatado con insuficiencia,valvular
wsuficiencia tricuspidea leve que permite es
nar de 47 mmHg. Probabilidad alta de
signos de hipertensién venosa sistémica.

GICOS

-ALERGICO

FASE
r\LARIOS

0oLOGICOS
L‘ERROSO ACEI'AMINOFEN Y LORATADINA

N .

IMPRESIQ
R-FAST 8. 7e SISTEMA INTECRADO DE lNFORMACION ADMiNlSTRhTWA FIN

]
|

EA'Y

Al
AR
DIC/14
REBRAL
RAME

)S, AC.
DNA 25
H.

AS, CON

leve por
i6n de
aen

pchas

uida.
rado

imar

Pireccion:

L: financierchrob@hotmail.com

N DE HISTORIA CLINICA
NNCIERA Y ASISTENCIAL

LO PEREA MARIA ALEJANDRA
MEDICAL I.P.S. 5.A.S. - Nivel: nivel 0
SAS Nivel: NIVEL 1

RADO OCUPACION
12379, Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana), Comuna: COMUNA 05, Zona: ESTE /

- Teléfono:

ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS

EPAMIN, ACIDO VALPROICO

ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS
NO REFIERE..

ANTECEDENTES FAMILIARES
PRIMA LES [

ANTECEDENTES PLANIFICACION
NEGATIVO.

Enfermedades de Transmisién Sexual
NEGATIVO.

ANTECEDENTES LABORALES
NEGATIVO., i

HABITOS ,‘
NEGATIVO. '

REVISION POR SISTEMA
ORL: NORMAL | ‘
Respiratorio: NORMAL
Cardiovascular: NORMAL
Digestivo: NORMAL .
Genito-urinario: NO SE EXAMINA
Endocrino: NORMAL
Hematopoyético: NORMAL
Osteo-muscular: NORMAL
Nervioso: NORMAL
Psicoldgico: NORMAL

Fem, 33 Afios
Ntmero de afiliacién:

** Comentarios de Apertura / Comentarios ** *

Comentario alusivo a la Historfa: :

At

PROFESIONAL: [0993] BENAVIDES DIAZ ROSA YAMILE - NIT: 29683505 -
Registro: 763077 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y DOMICILIARIA
[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E S E URGENC[AS

[ **Evolucién del 24 Ene 2020 03:23 pm: 32 Anos

L

2174368 . Gk
EXAMEN Fisico

Inspeccion general: CONCIENTE ORIENTADA

Frec. cardiaca: 114, Frec. respiratoria: 16, Temperatura: 36.0°C, Peso: 70.0
Kgs., Talla: 160 cms., IMC: 27.34 Sobrepeso, Perimetro cintura: --, Saturacién
02: 96.0%, Filtracion glomerular: --, Estado al llegar: Consciente, Colaborador
en la consulta: NO, Usuario hidratado: NO, Aparentemente embriagado: NO
Tension arterial: Sentado: 117 / 75 (Optima / TA Media: 89), Acostado: 0/

0, De pie: 0/ 0, Clbito Lat.I1zq.: 0/ 0
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= " E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO

(, . \ NIT 815000316-9 _

N ﬁ : Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MAIL: financierohrob@hol
PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

} beyeems Cown et &

IMPRESION DE HISTORI
NFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA ¥ ASISTENCI

R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEGRADO DE 1

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO

HC: 1113626959 CC 1113626959 ANGULO PEREA MARIA

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS  Nivel: NIVEL

CABEZA Y CUELLO
NORMAL
CARA, 0JOS, ORL
NORMAL
TORAX, CORAZON Y PULMONAR
NORMAL
ABDOMEN Y LUMBAR
NORMAL
SISTEMA GENITO-URINARIO
NORMAL
EXTREMIDADES Y PELVIS
NORMAL
SISTEMA OSTEOMUSCULAR
NORMAL
SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO MENTAL '
NORMAL
PIEL
NORMAL
DIAGNOSTICO
Documento d¢ venta: 765200302901-CPS-3840317
Principal de consulta: [R520 ] DOLOR AGUDO - Impresién diagnostica
Servicio de eqreso: 0050 CONSULTA PRIORITARIA URGENCIAS (TRIAGE 1I1)
Fecha y hora de egreso: 24-Ene-2020 04:01 pm
No se hicieron Remisiones
ANALISIS Y PLAN
1DX DOLOR AGUDO

INDICO MANEJO DE DOLOR AMBULATORIO + CETIRIZINA

SALIDA |

Orden médicl;: 765200302901-OMED-801201, 24-Ene-2020
- DICLOFENACO 75 MG AMPOLLA VITALIS, SOLUCION INVECTABLE, #1,
IM, INTRAMUSCULAR DU ; |

- CE"R]ZINAi 10 MG TABLETA, #10, ORAL, 1 CADA 12 HbRAS POR 5 DIAS
Documento de venta asociado '
CPS-3840317

Subsidiado: EMSSANAR SAS

**Comentario de Evolucion / Comentario de Evolucion**
Comentario de Evolucion sobre la Historia:

PRQFESIONAL: [0993] BENAVIDES DIAZ ROSA YAMILE - NIT: 29683505 -
Registro: 763077 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y DOMICILIARIA
[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

R-FAST 8.7e

o) |
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HOSMIAL  *  Calle 36 No. 39 75. TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - ia
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R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRAT IVA, FIp

L: hudmlmoluulm_lllmlnmll ¥

IMPRESI(N pE HISTORIA
ANCIERA Y ASISTENC 1AL

4

HC: 1113626959

Etnia: Afrodescendienle, Re
ORIENTE - Municipio: [765

lApertura MEDICA GENEJI.AL del 19-Dic-

Id: 1220534 )

MOTIVO DE CONSULTA
POR EL CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENETE DE SEX0 Fi
MENCION DE ANTECEDEN

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO

Afiliacion a sequridad social
Facturacion con cargo a: Ré
Estado civil: Unién Libre - 0

En caso de urgencia avisar A: FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESp

TES

ENF. MIXTA DEL TEJIDO
PROGRESIVA, ENF. PULM
GRUPO 1Y 3 DE NIZA) D1
REACTIVACION CON POLI
CON CONVULSION GENER,
PERICARDICO DE 500 ™
TTO: METOTREXATE 10 M
CLOROQUINA 150 MG/DIA
FOLICO

ENALAPRIL 5 MG C/12H, F
MG. DIA, FENITOINA 100
ACIDO FOLICO

ECO TT 28/01/15: VI TAM
ANORMAL DEL SEPTUN, A
TAPSE 16 mm., INSUF.MIT
PERICARDIO LIBRE

ANTECEDENTES PATOLGGICOS
ONECTIVO (LES Y ESCLEROSIS SISTEMICA

AGNOSTICADO EN FEBRERO DE 2013; €
SEROSITIS, NEUMONITIS, VASCULITIS CE
ALIZADA, E HT PULMONAR SEVERA Y DERRAME
3, SE ORDENO 02 DOMICILIARIO.

IG/SEMANA, PREDNISOLONA 10 MG, DIA,

MG. C/12H, AC. VALPROICO 250 MG. C/12H.
ANO NORMAL, FE vI. 64%, MOVIMIENTO

[RAL Y TRICUSPIDE LEVES CON PSAP 47,

cc 1113626959
- Regimen: Otro régimen
rgimen: Subsidiadg Empresa: EMSSANAR

Cupacion: PERSONAS QUE NO HAN DECLA
idencia: CL39 A9 A 12 - Teléfong: 31687
0] PALMIRA

ANGU

SPOSO ) -

2019 02:39 Pm: 32 Alos

MENINODE 32 Afios pe EDAD o

DETB PULMUNAR

o=

D% 15/10/p019

POR BACILOSCOPIA  EN L MOMENTO EN TTO  pos;s 57/56 | DE
SEGUNDA FASE DETTO| que RECIBE Y TOLERA N FL ps MILIA
EN EL MOMENTO APORTED E BACISLOCPIOA SERIDA DE 19/1}/2019
1- NEGATIV BAAR X 1p0C | Hoy REIFERE SE HALALA EN BUNA

‘ CONDCIONES ;
NO DIARREA NO VOMITO | NO SANGRDO
NO RASH NO PRURUITI |NO MIALGIAS
NO DOLOR ARTICUARL NO FIERRE
NIEGA OTRAS

NAR INTERSTICIAL DIFUSA, HT, PULMOI*,AR

N(DIC/14
REBRAL

, AZATIOPRINA 50-100 MG, INTERCALAD{)S, AC,

UROSEMIDA 40 MG. DIA, ESPIRONOLACTPNA 25

.

NORMAL, CAMARAS DERECHAS DILATADAS, CON

SE TRASLADO A CHILE Y REGRESO A FINALES DE JULIO DE 2019
6/08/19 ECOCARDIO : Ver)

indice de masa del V| (V1

eyeccion estimada en 57%,

triculo izquierdo con hipertréfia excéntrica leve por
9 mm), funcidn sistdlica conservada, Fracdion de
motilidad global y segmentaria conservada en

reposo.Disfuncion diastolica con patrén pseudonormal. Cavidades derf:chas

levemente dilatadas con
Insufi

cion sistdlica del ventriculo derecho dismifuida.

ciencia valvular adrtica minima, Insuficiencia valvular ntral de drado
leve. Tronco de la arteria pulmonar dilatado con insuficiencia valvular

pulmonar de grado leve. | suficiencia tricuspidea leve que permite eslimar

una presion sistdlica pulmg
hipertension pulmonar. Sin

ANTECEDENTES QUIRURGICOS

CESAREA.

nar de 47 mmHg. Probabilidad alta de
signos de hipertension venosa sisténiica.

Pireccion: - Teléfono:

R-FAST 8.7¢ |

nm

CLiNICA

Pég. 1 de 3

LO PEREA MARIA ALEJANDRA
Empresa: Gyo MEDICAL 1.p s, S.AS.

SAS  Nivel: NIVEL 1
RADO OCuPACION

12379, Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana), Comuna: ComMun

Fem, 33 Afios

- Nivel: nivel g Nimerg de afiliacion:

A 05, Zona: ESTE /
\
i
)
ANTECEDENTES Toxico-
LES ‘
TBC ENTTO SEGUNDA FASE

ANTECEDENTES HOSPITALARIOS
NO REF[ERE,

ANTECEDENTES TRAUMATICOS
NO REFIERE,
ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS

ACIDO FOLICO, SULFATO FERROSO ACETAMINOFEN Y LORATADINA
EPAMIN, ACIDO VALPROICO

ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS
NO REFIERE..
ANTECEDENTES GINECOLOGICOS

Partos vaginales: 1, Cesareas: --, Abortos:
Nacidos vivos: 1, Nacidos muerto:

ALERGICQ

-, Gravidez; 1, Ectdpicos: -,
s: 0, Ultimo parto: -+, Menarca: 0, Ciclo
: ==, Mencpausia: ==, Inicio sexual: 0,

1, Embarazada: NO, Ultimo periodo: 25-Nov-2014,
Edad gestacional: --, Fecha probable de parto: -, Colposcopias: NO,

Leucorrea: NO, Historia de infertitidad: NO, Ultima citologia: --, Resultado
citologia: --

Otras observaciones: NO REFIERE

ANTECEDENTES FAMILIARES
PRIMA LES

ANTECEDENTES REPRODUCTIVOS
Aborto hab./infertilidad: NO Retencion
9rs.: NO  Neonatos < 2500 grs.: NO f
HTA en embarazo: NO Emb. miitiple/Cesarea: NO  Mortinato/Muerte
neonat.: NO Parto prolongado/dificil: NO [

ANTECEDENTES PLANIFICACION
NEGATIVO. - !

Enfermedades de Transmision Sexual |
NEGATIVO.

ANTECEDENTES LABORALES
NEGATIVO.

HABITOS
NEGATIVO.

OTRAS
NINGUNA.

REVISION POR SISTEMAS
ORL: NORMAL.
Respiratorio: NORMAL.
Cardiovascular: NORMAL.
Digestivo: NORMAL.
Genito-urinario: NO SE EXAMINA.
Endocrino: NORMAL.

J

placentaria: NO Neonatos > 4000
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v IMPRESI()N DE HISTORIA CLiNICA
ISTEMA INTEGRADO DE !NFORMACION ADMIN[STRATIW\ F]NANCIFRA Y ASISTENCIAL

i R-FAST 8,76 -

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
HC: 1113626959 CC 1113626959

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS  Nivel: NIVEL
MATERNO PERINATAL

REVISION POR SISTEMAS
Hematopoyético: NORMAL.
Osteo-muscular: NORMAL.
Nervioso: NORMAL.
Psicoldgico: N;ORMAL.
** Comentarios de Apertura / Comentarios **
Comentario alusivo a la Historia::

PROFESIONAL: [0485] PORTILLA QUIROGA NESTOR LEONARDO - NIT:
14699820 - Registro: 763653 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y
DOMICILIARIA

[765200302949) HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO E.S. E -URGENCIAS

| **Evolucién del 19- Dic-2019 02:39 pm: 32 Afos

‘]d: 2133920

EXAMEN FISICO
Inspeccion general: NORMAL.
Frec. cardiaca: 77, Frec. respiratoria: 22, Temperatura: 36.0°C, Peso: 57.0
Kgs., Talla: 172 cms., IMC: 19.27 Bajo peso, Perimetro cintura: --, Saturacion
02: 99.0%, Filtracion glomerular: --, Estado al llegar: Consciente, Colaborador
en la consulta: SI, Usuario hidratado: SI, Aparentemente embriagado: NO
Tension arterial: Sentado: 100 / 70 (Optima / TA Media: 80), Acostado: --,
De pie: --, Cubito Lat.Izq.: -
Escala Glasgow: 15/15 (Ocular:4. Verbal.5. Motora:6)

CABEZA Y CUELLO
NORMOCEFALICO

CARA, 0JOS Y ORL
AGUDEZA VISUAL PRESERVADA NO ALTERACIONES !

HIDRATADO ROSADA CONJUNTIVAS OK
TORAX, CORAZON Y PULMONAR

RSCSRDE BUENTONO NO SOPLOS PULMONES
VENTIALDO NOAGREGADOS

ABDOMEN Y LUMBAR
BLANDODEPREIBLE NO MASAS NO HENRIAS NO LESIOES

NORMAL NO LESIONES

MATERNO PERINATAL
CONDICIONES ASOCIADAS
Qx. ginecoldgica previa / ectdpico: NO Enfermedad renal crénica: NO
Diabetes gestacional: NO
Diabetes mellitus: NO
Enfermedad infecciosa aguda: NO
Enfermedad autoinmune: NO

Enfermedad cardiaca: NO

Anemia (Hb < 10g/L): NO

i nehet ot g R-FAST 8.7¢

ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA

SISTEMA GENITO-URINARIO
EXTREMIDADES Y PELVI
SISTEMA OSTEOMUSCULA
SISTEMA NEUROLOGICO
ESTAD{) MENTAL

PIEL

DIAGNPSTICO

ANALISIS Y PLAN

.

Fem,| 33 Afios

EMBAHAZO ACTUAL

Hemorlagia 20 semanas 0 menos: NO
Embarizo proldngado (42 semanas); NO
Hipertgnsion arterial: NO Ruptura premgtura de membrana: NO
Polihidfamnios: NO

Retardp de crecimiento intrauterino: NO Embarazp multiple: NO
Mala plesentacién: NO Isoinmunizacion RH: NO
RIESG{) PSICOSOCIAL

Tensioh emocional: NO
Sintonps neurovegetativos: NO
SOPOHTE FAMILIAR Y/O DEL COMPANERO
Compayte el tiempo: -- Comparte el
Compqte el dinero: --
CONTHOL PREMATAL

Edad gestacional: 0
Presenlacion fetal: --
Movim{entos fetales: NO
Edemats: NO

Monitoeo fetal electrénico; NO

Vagingl > 20 semanas: NO

Humor depresivo: NO

pacio; --

Frecuencia cardliaca fetal: 0

Valoracién del cuello uterino: NO

NORMAL..

MOVILES NO EDEMAS

FUERZA +4+/+++

ALERTA ORIENTADO EN LAS TRES ESFERAS
PULSO| OK SENSNBILDAD OK

TURGENTE

Docunfento de venta: 765200302901-CPS-3813963
Princippl de consulta: [A150 ] TUBERCULOSIS DEL PULMON, CONFIRMADA
POR HALLAZGO MICROSCOPICO DEL BACILO TUL’ERCULOSO EN ESPUTO,

CON - Confirmado repetido
Servicip de egreso: 0003 CONSULTA EXTERNA MEDICINA GENERAL
En intgrnacion

No se hicieron Remisiones

N
AP///PACIENET DE SEXO FEMENINO DE 32 ANOS CON DX DE TB EN EL

MOMENTO SE HALLA ESTABL CONTROLDADA EN SEGUNDA FASE DE TTO

MEDICO CON DOSIS 57/56 HOY SIN SINTOMAS DE TIPO
RESPIRATORIQ NO FIEBRE NO ALTERACION | CSNDERO APCIENTE
SEGUIR POR 30 DIA MAS YA QUE POR SU PATDLOGIA DE BASE SU
SISTEIIA INMUNILOGICO ESTA DECAIDO  ES PDUENTE DAR
SEGUIMIENTO APRA EVITAR RECURDECNCIA DE STE CUADRO POR QUE
ES INIFADO  TOT FUERADEL PAIS HOY ADEMAS SE A COTA QUE EL
APCIENTE ' DEBE SER VISTO MEDICO INETRSNITA A QUIEN YA

6-02479 # curgencias

[ SV STH
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[ E.S.E. HOSPITAL RAUL OF
.S.E. TAL RAUL OREJUELA BU
ENO
NIT 815000316-9

T IMPRESI(
e S!STEI’VIA INTE R.ADO DE INFORMAClON ADMINISTRATIVA, FIP

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUAI;IO
HC: 1113626959 CC 1113626959

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR

Estado civil: Unién Libre -
Etnia: Afrodescendiente,Residencia: CL 39

A : A9A12-Telé '
ORIENTE - Municipio: [76520] PALMIRA A
En caso de urgencia avisar p: FRANCISCO RODRIGUEZ ( ESPOSO ) -

Apertura MEDICA GENE -Dic-
[[d': eS8 AL del 19-Dic-2019 02:39 pm: 32 Aj
MOTIVO DE CONSULTA
POR EL CONTROL
ENFERMEDAD ACTUAL
PACIENETE DE SEXO FEMENINO DE
MENCION DE ANTECEDENTES ~ DE TB PULMUNAR
POR BACILOSCOPIA  EN EL MOMENTO EN TTO DOSIS 57/56
SEGUNDA FASE DETTO| QUE RECIBEY TOLERA ENELPS
EN EL MOMENTO APORTED E BACISLOCPIOA SERIDADE  19/1
1a NEGATIV BAAR X 1p0C , HOY REIFERE SE HALALA EN BUI
CONDCIONES ;
NO DIARREA NO VOMITO|NO SANGRDO
NO RASH NO PRURUITI [NO MIALGIAS
NO DOLOR ARTICUARL NO FIEBRE
NIEGA OTRAS
ANTECEDENTES PATOLOGICOS

32 ANOS DE EDAD CO

S Y ESCLEROSIS SISTEMIC

* ENF. MIXTA DEL TEJIDO CONECTIVO (LE

PROGRESIVA, ENF. PULM
GRUPO 1Y 3 DE NIZA) D

NAR INTERSTICIAL DIFUSA, HT.

EROSITIS, NEUMONITIS, VASCULITIS CE

LFGNOST]CADO EN FEBRERO DE 2013 EN

REACTIVACION CON POLI
CON CONVULSION GENE

PERICARDICO DE 500 CM3,
TTO: METOTREXATE 10 MG/SEMANA, PREDNISOL

CLOROQUINA 150 MG/DIA, AZATIOPRINA 50-100

FOLICO

ENALAPRIL 5 MG C/12H, F DIA, ESPIRONOLACT

MG. DIA, FENITOINA 100

ACIDO FOLICO

ECO TT 28/01/15: VITA

ANORMAL DEL SEPTUN,

TAPSE 16 mm., INSUF.MI]

PERICARDIO LIBRE

SE TRASLADO A CHILEY

6/08/19 ECOCARDIO : Ve

indice de masa del VI (VI 9

4n estimada en 57%, motilidad global y segm

diastolicp con patrén pseudonormal. Cavidades def
ncion sistdlica del ventriculo derecho dismt

ficiencia valvular natra

LIZADA, E HT PULMONAR SEVERA Y DER

SE ORDENO 02 DOMICILIARIO.
ONA 10 MG. DIA,

MG. INTERCALAD

UROSEMIDA 40 MG.
MG. C/12H, AC. VALP
MOVIMIENTO

MARNO NORMAL, FE V. 64%,

NORMAL, CAMARA
'RAL Y TRICUSPIDE

>

LEVES CON PSAP 47,

INALES DE JULIO DE 2019
on hipertrofia excéntrica

télica conservad
entarld canservat

REGRESO A F
itriculo izquierdo €
39 mm), funcion sis!

eyecci
reposo.Disfuncion
nte dilatadas €on fu

leveme n 1
Insuficiencia valvular aortiqa minima. Insu! ufar ¢
Jeve. Tronco de la arteria pulmonar dilatado con insuficiencia valvular_
pulmonar de grado leve. Insuficiencia tricuspidea leve que permile €5
una presién sistélica pulmgnar de 47 mmHg. Pulobabalulad alla' de
hipeftensldn pulmonar. sin signos de hipertension venosa sisténnca-
ANTECEDENTES QUIRURGICOS
CESAREA.

ROICO 250 MG. C/12H.

a. Frace
s der

| de ¢

L: financierohrobanhotmail com

ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRA
MEDICAL 1.P.S. S.A.5. - Nivel: nivel 0
SAS  Nivel: NIVEL 1

upacion: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION
1237 i0:
9, Barrio: LA LIBERTAD (Zona Urbana), Comuna: COMUNA 05, Z
: , Zona: ESTE / ‘

Direccion: - Teléfono:

0s

|

DX% 15/10/2019

DE
FMILIA
/2019
NA

1)

PULMONAR

DIC/14
REBRAL
RAME

)S, AC.

DNA 25

S DERECHAS DILATADAS, CON

leve por
16n de
1 en
schas
wida.
rado

unar

e [T

5, 03

R-FAST B.7¢

N DE HISTORIA CLi
iNI
ANCIERA Y ASISTENCIAL e

Pdg. 1de

. Fem, 33 Afios
Nimero de afihacién: i ,

LES
TBC EN TTO SEGUNDA FASE

ANTECEDENTES HOSPITALARIOS
NO REFIERE.

ANTECEDENTES TRAUMATICOS
NO REFIERE.

ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS
ACIDO FOLICO, SULFATO FERROSO ACETAMINOFEN ¥ LORATADINA
EPAMIN, ACIDO VALPROICO

ANTECEDENTES INMUNOLOGICOS

NO REFIERE..

ANTECEDENTES GINECOLOGICOS
Partos vaginales: 1, Cesareas: - Abortos: —, Gravidez: 1, Ectdpicos: -,
Nacidos vivos: 1, Nacidos muertos: 0, Ultimo parto: -, Menarca: 0, Ciclo
menstrual: -, Duracién del ciclo: -, Menopausia: -, Inicio sexual: 0,
Companieros sexuales: 1, Embarazada: NO, Ultimo periodo: 25-Nov-2014,
Edad gestacional: -, Fecha probable de parto: -, Colposcopias: NO,
Leucorrea: NO, Historia de infertitidad: NO, Ultima citologia: -, Resultado

citologia: --
Otras observaciones: NO REFIERE

ANTECEDENTES FAMILIARES

PRIMA LES
CEDENTES REPRODUCTIVOS

1
ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICO I'

tos > 4000

ANTE
Aborto Ilal)./infenilidad: NO Retencion placentaria: NO Neona
grs.: NO Neonatos < 2500 grs.: NO ‘
HTA en embarazo: NO Emb. multiple/Cesarea: NO  Mortinato/Muerte
neonat.: NO Parto pro!ongado,fdiﬁcilz NO [
ACION

ANTECEDENTES PLANIFIC

NEGATIVO.

medades de Transmision sexual

Enfer
NEGATIVO.
ANTECEDENTE
NEGATIVO.
HABITOS
NEGATIVO.
OTRAS
NINGUNA.
REVISION POR SISTEMAS

ORL: NORMAL.
Respiratorno- NORMAL.
CiildlUthi(‘lll:’ll': NORMAL.

Digestivo: NORMA
Genito-urinario: NO SE EXAMINA.

Endlocring: NORM!TL.

S LABORALES
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- E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO

((/ \ NIT 815000316-9
leqs;;'fAf v Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MA
...._“.":“:;':_";: PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

LffAST 8.7e - SISTEMA INTE DO DE lNFORMAClON ADMIN[‘;TI'RATIVA FIN

DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO

| : financierohrob@hotmall.com

IMPRESION DE HISTORIA CLINICA

l
| |
HC: 1113626959 CC 1113626959 ANGULO PEREA MARIA ALEJANDRIA

Facturacion con cargo a: Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR

ANALISIS Y PLAN
REMITI HACE MAS 2 MESES PERO PRESTADOR NO  GENERA
ATENCION ES PRDUNTE QUE EL PROGRAMA TENGA UN CENTINAL/
A POYO DE EMDICO DE PROGRAMA Y RESOLUTIVIDAD D E LOS
DE PRIORIDAD COMO ESTE POR EL MONETOSE MANTEDER PACIH
PROGRAM Y SE DA RECOMECION CONTORLMEDICO EN UN MES .

Documento de venta asociado

CPS-3813963
Subsidiado: EMSSANAR SAS

PROFESIONAL: [0485] PORTILLA QUIROGA NESTOR LEONARDO - NIT
14699820 - Registro: 763653 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIA

DOMICILIARIA
[765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENQ E.S.E -URGENCIA

MséruLes. 3-Jun-2020
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