HISTORIA CLINICA

CARMEN MEDINA



racteristicas del’
A bt e el ot
UE-COLISIONAN CON:







.
-

persolud la

Linea de Alendon al Usuario 6500870

?&a. D.C

Linea Graksta Naconal - 0180009

VIGILADO SU

" 194

Original FORMULA POS AMB. Ebikic
I H
b 52071369 0101 .
Version No:
Area de Servicios: CLINICA
|;igente a partir:
INFORMACION DEL PACIENTE
Ciudad: PEREIRA RDA. |[Fecha: 2022/06/18 |[Entidad: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A |[Plan: PLAN SOAT (Actividad)|
. ; Fecha Nacimiento:
Nombre: CARMEN MEDINA Documento: CC 29091814 l 1940/10/21
_ ' G o .« |[Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO  [Obs:

Sexo: FEMENINO Edad: 81 ANOS 7 MESES 28 DiAS [ i Sy :

Procedencia: PEREIRA Zona: URBANA |[Tetéfono: 3192678579

Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11 Tipo de Afiliado: COTIZANTE |

Cotizante: CC 29091814 Categoria: A . |[Estado Civil: cASADO(A) |
[Codigo del Diagnostico: R520 ! ||Tipo de Contingencia: CONFIRMADQ REPETIDO |

CANTIDAD : SOLO 1ERA

MEDICAMENTOS TAT INDICACIONES JUSTIFICACION|| e
DEXAMETASONA SOLUCION INYECTABL* 5 o S o i . 1

4MG/ML ;

NAPROXENO TABLETA 250MG 9 o deagn s Skt S apniiui i | st

TRAMADOL CLORHIDRATO SOLUCION ORAL - |, 4 GOTAS VIA ORALCADA 8 HORS SI o

100MG/ML DOLOR ;

| RECOMENDACIONES .

MEDICO PACIENTE VALOR TOTAL ||
Firma Digitalizada:
! s 11 Cuota Moderadora  [|$
GUTIERREZ VALENCIA NATHALIA || CARMEN MEDINA - |{_ Neto APagarIPS ||$
{ i ) : Especialidad MEDICINA

CC1088288525 Reg: 53150 CC 29091814 _ Expendedor AL

I ESTA FORMULA ES VALIDA POR TREINTA (30) DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDICION |
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RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O LATERAL

ESTUDIO: CON BARIO)
NOMBRE: CARMEN MEDINA
DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 81 ANOS
FECHA ESTUDIO: 2022-06-18 REMITE:

; RADIOLOGOS
ENTIDAD: COMFAMILIAR RISARALDA SEDE: ASOCIADOS_COMFAMILIAR
TECNICA.

Radiografia de térax PA y lateral.
Datos clinicos: Dolor

HALLAZGOS

En las proyecciones obtenidas no hay masas o consolidaciones.

Imagen nodular de alta radiopacidad visualizando proyeccion posteroanterior en la base del hemitérax derecho mide 16 mm, no
se logra caracterizar en |la proyeccion lateral.

Banda atelectasia plana subsegmentaria basal derecha

Recesos costofrénicos y cardiofrénicos libres.

La silueta cardiaca con leve aumento de tamario.

Hilio pulmonar sin lesiones.

La traquea es amplia.

Estructuras dseas normales

Siguiendo recomendaciones basadas en consensos de expertos e informadas en |a evidencia, en esta organizacion se cumplen
estrictamente las medidas de bioseguridad y uso de elementos de proteccion personal por parte de los usuarios y el talento
humano en salud, ademas estamos adheridos a los protocolos expedidos por el ministerio de salud y proteccion social para la
atencion de la pandemia y la normativa aplicable.

Atentamente,

IJ' f
/T AT LN
! S

Informe firmado electrénicamente por:
Dr. Luis Fernando Grisales Loaiza
Médico Radidlogo

No. registro: 18-00327-04

Fecha y hora de firma: 18-06-2022

www.radiologos.co
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%g_ad" PEREIRA Fecha:2022/06/20 Egl:r‘:lri;d SEGUROS GENERALEIS SURAMERICANA S.A(PLAN
Nombre: CARMEN MEDINA ||Document0: CC 29091814 Fecha Nacimiento: 1940/10/21
Sexo: FEMENINO  |[Edad: 81 ANOS 8 MESES 7 DIAS|[Ocupacion: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION
{Procedencia: PEREIRA ||zona: URBANA |[Teléfono: 3192678579
- |[Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11 |[Tipo de Afiliado: COTIZANTE
[Cotizante: CC 29091814 |[categoria: A ||Estado Civil: CASADO(A) |
2022/06/20:
ACTIVIDAD
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A.O A.P.LATERAL
PROFESIONAL i
RADIOLOGO
CONDICION
REALIZADA
DESCRIPCION

ESTUDIO: RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O LATERAL CON BARIO)
NOMBRE: CARMEN MEDINA DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 81 ANOS FECHA ESTUDIO: 2022-06-18 REMITE: ENTIDAD:
COMFAMILIAR RISARALDA SEDE: RADIOLOGOS ASOCIADOS_COMFAMILIAR TECNICA. Radiografia de térax PA y lateral.
Datos clinicos: Dolor HALLAZGOS En las proyecciones obtenidas no hay masas o consolidaciones. Imagen nodular de alta
radiopacidad visualizando proyeccion posteroanterior en la base del hemitdrax derecho mide 16 mm, no se logra caracterizar
en la proyeccién lateral. Banda atelectasia plana subsegmentaria basal derecha Recesos costofrénicos y cardiofrénicos libres.
La silueta cardiaca con leve aumento de tamafio. Hilio pulmonar sin lesiones. La trdquea es amplia. Estructuras 6seas
normales Siguiendo recomendaciones basadas en consensos de expertos e informadas en la evidencia, en esta organizacion
se cumplen estrictamente las medidas de bioseguridad y uso de elementos de proteccion personal por parte de los usuarios y
el talento humano en salud, ademas estamos adheridos a los protocolos expedidos por el ministerio de salud y proteccion
social para la atencidn de la pandemia y la normativa aplicable. Atentamente, Informe firmado electrénicamente por: Dr. Luis
Fernando Grisales Loaiza Médico Radidlogo No. registro: 18-00327-04 Fecha y hora de firma: 18-06-2022 Pagina 1 de 1 MIU
COMENTARIOS

Ninguno

RECOMENDACIONES

Ninguna

/J



Nombre: CARMEN MED

4 martes 28 junio 2022

EPICRISIS

; Total Paginas: 5

DATOS PERSOHALES :
o . Documento: .CC 29081814 : Sexo: FEMENINO
1 94m1mz1 Edad: 81 ANOS 8 MESES 7 DIAS Procedencla: PEREIRA

; : g 197

VELASQUE! LOPEZ MARIA ANTONLA . CC 1066305754 REG: 1088305754 FIRMA:
MEDICINA (ENERAL 4

NOTA DE INGRESO

oD + : Teléfono: 3192678579
Em:::m;mc:ng (A} ! Ocupadén PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION \ 3 ey
|Acudiente: INGRESO WEDICO
: DATOS DEL lNGRESO S HOTADEINGRE O e i —
+ 4900450 : MOTIO CONSULTA MC: "EL VIERNES 17 TUVIMOS UN ACCIDENTE ¥ HA : : '
0: N TENIDO MUCHO DOL! :

Nimero del Ingres CLASIF 1ON ADULTOS CLINICA Senrlcin salida; URGENCIAS ADULTOS CLINICA AROS, CON ANTECEDENTE DE HTA, QUIEN RECONSULTA EN COMPARIA Dgnmsﬁuiw&sgrgubms 0

0221061 CLINICO DE 10 DIAS DE EVOLUCION, CONSISTENTE EN DOLOR EN TORAX ANTERIOR ASOCIADO A

Entidad:

ervicio ingreso:

Fecha del Ingreso:
Hora del Ingreso: .
SEGUROS GENEBALES SURAMERICANA SA

ITipo de Afiliacion:
B

TRIAGE CLINICA

Fecha de salida:’ 2022.‘06-’28

ﬁgzz.’ros.i
% Hora de salida: 1_5.32_,59

CDleANTE caMoﬂ.' A ! . Plan: PLAN SOAT

R TRlAGE'

Hora: 112149  Cédigo Formato:451 ~ .

Fecha: 2022!064'23

SIGNOS VITALES. ; : s
TioRA| PESC TALLA| mc | Tsi | Toi | TME | Fcm FAM | TEM | . s02 FCF | GLA [EDO
zu'm a0 150 | 266 | 115 74 |g7.B6666| 98 @ | 361 | % | NA 15 |4
MOTIVO CONSULTA E"FE“"M‘C'"“ : Sy ; : :
TA. “MC:
MOTIVO CONSUL “EL VIERNES 17 TUVIMOS UN .ACCJDENTE Y HA TENIDO MUCHQ DOLOR"
EA: PACIENTE DE 81 ANOS, CON ANTECEDENTE DE HTA, QUIEN RECONSULTA EN COMPARIA DE SU
HIJA, POR CUADRO. CLINICO DE 10 DIAS DE EVOLUCION, CONSISTENTE EN DOLOR EN TORAX
ANTERIOR ASOGIADO A SENSACION DE DISNEA, TOS HUMEDA, SIN EXPECTORACION, "CREEMOS
QUE SE LASTIMO CON EL CINTURON', LE Fomuu DEXAMETASONA, NAPROXENO Y, TRAMADOL,
_ SIN MEJORIA :
T SE PASA A CONSULTA, ALGICA, SE INDICA EKG
musaserRN“ . ACCIDENTE DE TRANSITO
EMBARAZADA a :
ORIGEN DEL PACIENTE DIRECTAMENTE DEL HOGAR
TRIAGE ey
CLASIFICACION HELAOR UL é
NG URGENCIAS ADULTOS

% SENSACION DE DISNEA, TOS HUMEDA, SIN EXPECTORACION, "CREEMOS QUE SE LASTIMO CON EL
v CINTURON®, LE FORMULAN DEXAMETASONA, NAPROXENO Y TRAMADOL, SIN MEJORIA, SEEVIENIA

gnﬁ:ﬁﬂg E : En las proy bienidas no hay masas o consofidaciones. iImagen
ul e al anhhasedal hemitérax derecha mide 16
mm, nouhgmmrmnurlnhpmymd‘hm ‘Banda atel ia plana taria basal

libres. La silueta cardiaca con leve aumento de tamafio. Hilio pulmaonar
sin lesiones. La triquea es ia. Estructuras dsea
DiA {1 un%“ Fas s nommales , AP HTA EN AMNEJO CON MICARDIS 80/12.

ENFERMEDAD ACTUAL -PACIENTE AFEBRIL, ANICTERICO, CONJUNTIVAS ROSADAS

CABEZA Y CUELLO: SIN INGURGITACION YUGULAR, NO mmﬁmntugfgﬁs ,;&“&“J&
NORMOREACTIVAS A LA LUZ, TORAX: DOLRO SUPERFICIAL DELTORAX ANTERIOR Y DORSO,
RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO SIN
AGREGADOS ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE DOLOR A LA PALPACION EN MESOGHASTGRIO Y EN
/ DEREHCO HEMATOMA Y EQUIOPSIS , PERISTALTISMO:+, SIN SIGNOS DE IRRITACION
'PERITONEAL, NO PALPO MASAS NI MEGALIAS, MURPHY: NEGATIVO, MC BURNEY: NO DOLOROSO.
EXTREMIDADES: SIN EDEMAS. CON LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS, SIN. LIMITACION

FUNCIONAL. SNC ORIENTADO EN 3 ESFERAS, SIN DEFICIT NI FOCALIZACION, ROT ++4+++ -

el T e Gl e ey
© CAUSA EXTERNA ABC‘DEM‘E DE TRANSITO - — :

 TIPODE DIAGNOSTICO _ IMPRESION DIAGNOSTICA

CLASE DE ATENCION AMBULATORIA URGENCIAS 55

ﬂpﬁDE é:nifrms-encm : - ACCIDENTE BEM&TG &

DIAGNOSTICO DE INGRESO: 5202 - CONTUSION DEL TORAX

|ES ATENCION ONCOLOGCA? NGO+ | : :

ANTECEDENTES PERSONALES
TONA O'LE APLICAN. NO ST =
BIFGSFONATOS B
. No iore
FARIOCOLOGICOS - i MICARDIS B0/12.5MG CADA DIA

. REVPORSISTEMAS - MED ACTUAL

* Pégina2de 5 i .
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SINTOMATICO RESPIRATORIO 81-NO i : : ' ] : i
: . _ R : \ : ; 3 EVOLUCION
CABEZA Y CUELLO SIN SINTOMAS :
0J0s SIN SINTOMAS s e
it / EVO‘LUGON MEDICO i Fecha: 2022’06}'28 Hamﬁ 32:59 Cédigo Formato:453
ORL SIN SINTOMAS gk - : | SIGNOS VITALES. A o
VN : i _ 5 /® NOTA DE EVOLUCION
cARDIACO SIN SINTOMAS : F v S - ESTADO DE SALUD MEJORIA
PULMONAR : SIN SINTOMAS ¥ i . . ; 5 CONDICIONES NINGUNA
ABDOMINAL  sNsNTOMAS - ; : o ; CLASE DE ATENCION " AMBULATORIA URGENCIAS
| GENITOURINARIO : SIN SINTOMAS ' . : 3 3 TIPO DE CONTINGENCIA’ ACCIDENTE DE TRANSITO
OSTEOMUSCULAR SIN SINTOMAS DU ¢ il . susETvO i
VASCULAR PERIFERICO | SINSINTOMAS > : . : ; : OBJETIVO %
NEUROLOGICO SIN SINTOMAS i . ANALISIS Y PLAN PACIETN QUIENS E RVALORA DODEN SE EVIEDNIA MEJORIA CLINCIA A LA EVOLUCION, SE EVIENIA
; : 3 ; { heE e ! % : RPORTED E ECOABDOMEN TOTAL NORMAL, RX DE TORAX SiN ALETRACION, DESCRITO POR
P : R 2 3 RADIOLOGO DE TURNO, ssmnmmmsmmhcomuuwmmnﬁummrw :
PIEL'Y FANERAS . SINSINTOMAS el \ i ; POR CLINCIA DEL DOLOR, ENTIEDNE YA CEFTA
MENTAL. ; ' SINSINTOMAS | L ' : i ' " 'CONFIRMACION ESPECIALISTA — : i
; sy . = : . ! i IDENTIFICACION 1121833614 REGOTN : FIRMA
EXAMEN FISICO : 9 el : ; S ; . TIPO DE DIAGNOSTICO IMPRESION DIAGNOSTICA #
: ¥ i ' : - ! : A ! L 7
. ASPECTO GENERAL LO DESCRITO AL IW . 3 ' DIAGNOSTICO PRINCIPAL 5202 - CONTUSION DEL TORAX
CABEZA Y CUELLO . NORMAL 2 ; ; . 5 ES ATENCION ONCOLOGICA?  NO
ABDOMEN NORMAL dengian : "Certifico que fodos los ¥ lesianes fueron ocasionados en accidents de trinsior,
GENITOURINARIO " NORMAL : ] : e .~ GUERRERO PINEDA CRISTIAN ADRIAN Cecvmese _ REG: 0791 FIRMA: mﬁ
EXTREMIGADES [+ MEDICINA GENERAL :
NEUROLOGICO MORLAL T =i : 2y : < . NOTA DE EGRESO
PIEL Y FANERAS . NORMAL :
- MENTAL  NORMAL :
3 L
"Cedtifico que todos los halk y lesiones
GUERRERO PINEDA CRISTIAN ADRIAN FIRMA:
MEDICINA GENERAL
r: y i \ L
Pégina 3 de 5 Dt - i : RIS =\ Paginadde s
' 5 - ] . -
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ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL: HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS BILIARES, RINONES,

ESTUDIO: BAZO, GRANDES VASOS, PELVIS Y FLANCOS
NOMBRE: CARMEN MEDINA
DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 81 ANOS
FECHA ESTUDIO: 2022-06-28 REMITE:
RADIOLOGOS
ENTIDAD: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA SEDE: ASOCIADOS_COMFAMILIAR

Informacion clinica aportada:
Trauma cerrado de abdomen.

Tecnica:

Con transductor convexo multifrecuencia se realiza evaluacion de todo el abdomen con modo B y M (movilidad de la vena cava
inferior), y de las bases de ambos hemitorax. Se estudia con técnica Doppler algunas estructuras de interés. Se evalua con
especial énfasis en la zona de mayor intensidad del dolor y/o de interés clinico.

Hallazgos:
El higado es de tamafio, forma, contornos y ecogenicidad normal.
La vesicula biliar se encuentra distendida, es de pared delgada y sin lesiones en su interior.
La via biliar intra y extra hepatica son de calibre normal. El colédoco mide 5 mm.
Las porciones visualizadas del pancreas (cabeza, cuerpo y tercio proximal de la cola), los grandes vasas del retroperitoneo v el
bazo son de aspecto ecografico normal.
Los rifones son de tamano, forma, contornos y ecogenicidad normales.
Sistemas pielocaliciales de volumen normal,
* La vejiga esta colapsada lo que impide la evaluacion adecuada de su pared, contenido demas estructuras pélvicas.
No se visualiza el apéndice cecal, tampoco liquido libre ni alteracién en la ecogenicidad de la grasa.

Opinion:
Estudio dentro de limites normales.
% Vejiga colapsada.

Siguiendo recomendaciones basadas en consensos de expertos e informadas en la evidencia, en esta organizacion se cumplen
estrictamente las medidas de bioseguridad y uso de elementos de proteccién personal por parte de los usuarios y el talento
humano en salud, ademas estamos adheridos a los protocolos expedidos por el ministerio de salud y proteccion social para la
atencion de la pandemia y la normativa aplicable.

Atentamente,

www.radiologos.co
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ASOCIADOS

Terrere e /A [2adidlooos

ESTUDIO:
NOMBRE:
DOCUMENTO:
FECHA ESTUDIO:

ENTIDAD:

ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL: HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS BILIARES, RINONES,
BAZO, GRANDES VASOS, PELVIS Y FLANCOS

CARMEN MEDINA

CC 29091814 EDAD: 81 ANOS
2022-06-28 REMITE:
RADIOLOGOS
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA SEDE: ASOCIADOS_COMFAMILIAR

=P

Informe firmado electrénicamente por:
Dr. Carlos Felipe Hurtado Arias
MEDICO RADIOLOGO

No. registro: 17 16459-2010

Fecha y hora de firma: 28-06-2022

www.radiologos.co




Historia Clinica Detallada

Identificacion del Usuario

Ciudad: PEREIRA

Entidad: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA

RDA. 2022/06/28 A las 15:32 S.A(PLAN SOAT)
3 . Documento: .CC Fecha Nacimiento:
Nombre: CARMEN MEQINA 29091814 1940/10/21

Sexo: FEMENINO

|[Edad: 81 ANOS 8 MESES 7 DIAS

Ocupacion: PERSONAS QUE NO HAN
DECLARADO OCUPACION

Procedencia: PERH

EIRA

|Zona: URBANA

[Teléfono: 3192678579 =

Direccién: PORTA
csS 11

. DE SAN JOAQUIN II MZ 10

Tipo de Afiliado: COTIZANTE Estado Civil:

Informacion del Cotizante

|[Documento: CC 29091814

Categoria: A INombre: CARMEN MEDINA

Ingreso EVOLUCION MEDICO

INTERCON AMBULATORIA
ESPECIALIDAD : o _ JUSTIFICACION :
890243 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTAEN . DOLRO EPRSISTENTE DEL TORAX POST- ACCIDENT TRAINSITO
DOLOR'Y CUIDADQOS PALIATIVOS IMAGENES NORMALES--- PRIORITARIO

¢

Autor: GUERRERO
PINEDA CRISTIAN

ADRIAN

Firma D zad

"Certifico que todos los hallazgos y lesiones encontradas fueron ocasionados en accidente de transito "

Especialidad: Documento: CC Registro: 0791

-MEDICINA GENERAL 1121833514

201
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R N RISARALDA

6500870 - Bogota. D.C.

.Comfamiliar

Area de Servicios: CLINICA

FORMULA POS
Original AMB. 52167267 Cddigo:
0101
|Versl6n No:

"Vigente a partir:

INFORMACION DEL PACIENTE

L£

Linea Grakila Nadiona! - 0180008 10383

2 it : Entidad: SEGUROS GENERALES Plan: PLAN SOAT
A3 Ciudad: PEREIRA RDA. ||Fecha: 2022/06/28 CURAMERICANA SA (Actividad)
o : : ! Fecha Nacimiento:
8'5 N_ombre. CARMEN MEDINA ||Documento. CC 29091814 1940/10/21
a ] ] OCU o7 =
: ¥ - pacion: PERSONAS QUE NO HAN Obs:
é.g Sexo: FEMENINO Edad: 81 ANOS 8 MESES 7 DIAS l DECLARADO OCUPACTON
Qg [Procedencia: PEREIRA Zona: URBANA [[Teléfono: 3192678579
> [Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11 Tipo de Afiliado: COTIZANTE
] 7 A Estado Civil:
Cotizante: CC 29091814 Categorfa: A CASADO(A)
Codigo del Diagnostico: 5202 |T|§o de Contingencia: IMPRESION DIAGNOSTI I
_,— — ————————————————————— —_——— e
CANTIDAD : SOLO 1ERA
MEDICAMENTOS YoTAL INDICACIONES JUSTIFICACIOM( 2 pnii a
1 TAB VO CADA NOCHES 30MIN ANTES
SERTRALINA TABLETA 50MG 30 DE DORMIR PRO 1 MES - SI
ESEEABA”NA AP DR 30 1 TAB VO CADA DIA PRO 1 MES - SI
{ACETAMINOFEN TABLETA 500MG |[30 2 TAB VO CADA 8HR POR 5 DIAS - [[s1
ITRAMADOL CLORHIDRATO \ 4 GOTAS CADA 8HRS POR 5 DIAS EN || et
SOLUCION ORAL 100MG/ML 100 CC DE AGUA DE TOAMR
3 RECOMENDACIONES

REPOSO RPO 5 DIA

——— e —_— ]

fris MEDICO [l PACIENTE VALOR TOTAL |/$
Firma Digitalizada:
l Cuota Moderadora ||$
i —
| GUERRERO PINEDA CRISTIAN ADRIAN || CARMEN MEDINA || Neto A Pagar IS ||$ [
2 " ||Especialidad
CC1121833514 Reg: 0791  |[CC 29091814 "Expendedor MECICINA GENERAL

EXPEDICION

ESTA FORMULA ES VALIDA POR TREINTA (30) DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE

202
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INSTITUTO DE ERILEPSIA Y PARKINSON DEL

EJE CAFETERO $.A
PROCESOS NEUROLOGIC
NIT: 816007055-7

COMPLEJO MEDICO MECGIACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12

NO. 18- 24 PINARES - 311p998
PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 29091814 { CARMEN MEDINA

GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 194D-10-21 - Edad: 81 Afos B Meses 8 Dias
DIRECCION: MANZANA 9 CASH 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

2 : Telzfono: 9218409224

204

~vdn
& e

neurocEnttn
HISTORIA CLINICA

Copia Cantrolada

|

Fecha y Hora de Atencidn] 2022-06-29 - 05:01:56
Cliente: SEGUROS GENERJMLES SURAMERICANA
Profesional Tratante: FELIHE ANDRES MEJIA SANCHEZ

Finalidad: 10 - Causa Exterha: 13 - Tipo Diagnostice: 3 - Confirmado Repetido
Diagnostico Principal: R520 - DOLOR AGUDO
Diagnostico Relacionado Nyol: 5202 - CONTUSION DEL TORAX

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS
MOTIVO DE CONSULTA:|  MEDICINA DEL DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO

ATENCION REALIZADA BAJO LINEAMIENTOS Y PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD ASI COMO
CONSENTIMIENTO DEL PACIENTE

ENFERMEDAD ACTUAL: FACIENTE CON CUADRO SUBAGUDO DE 12 DIAS DE EVOLUCION DESENCADENADO POSTERIOR A

ANTECEDENTES
PERSONALES:

EXAMEN FISICO:

RESUMEN DX:

CONDUCTA

ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE PASAJERA DE AUTOMOVIL, RECIBIENDO IMPACTO EN AREA
TORACICA, CON POSTERIOR APARICION DE DOLOR EN AREA COSTAL BILATERAL, TORAX ANTERIOR,
QUE LIMITA LA RESPIRACION PROFUNDA - FUE VALORADA EN SERVICIO DE URGENCIAS EN DOS
OPORTUNIDADES CON MANEJO ANALGESICO CON TRAMADOL Y EGRESO HOSPITALARIO.

PATOLOGICOS: HTA

FARMACOLOGICOS: MICARDIS (TEMLISARTAN+HIDROCLOROTIAZIDA) - GELICART - VENOSMIL
FARAMCOLOGICOS DOLOR: TRAMADOL - NAPROXENO - ACETAMINOFEN

ALERGICOS: NIEGA

QUIRURGICOS: FASCIOTOMIA POR QUEMADURA EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO
INTERVENCIONISMO EN DOLOR: NIEGA

TERAPIA FISICA: NIEGA

ALERTA EN COMPANIA DE FAMILIAR, PORTADOR DE TAPABOCAS, W 54KG, FC 77 FR 14 PUPILAS 4/8
TENDER POINTS 12/16, EXCURSION PULMONAR ADECUADA, SE EVIDENCIA EQUIMOSIS AMARILLA EN
AREA DE PECTORA 1ZQUIERDO Y EQUIMOSIS VIOLACEA EN AREA INFRAMAMRIA IZQUIERDA, DOLOR A
LA PALPACION DE GLANDULA MAMARIA E INSERCION DE PECTORAL IZQUIERDO, DOLOR EN AREA
PERITROCANTERICA DERECHA, LIMITACION DE ARCOS DE MOVILIDAD.

PACIENTE CON PRESENTACION DE DOLOR SUBAGUDO SECUNDARIO A TRAUMATISMC POR
ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE PASAJERA DE AUTOMOVIL, EN QUIEN SE CONS!I'ERA
AFECTACION PRINCIPALMENTE DE GRUPOS MUSCULARES A NIVEL PECTORAL, SE REVISA IMAGENES
SIN ENCONTRAR PERDIDA DE CONTINUIDAD A NIVEL OSEA, LLAMA LA ATENCION DOLOR EN ARZA DE

CADERA DERECHA POR LO QUE SE CONSIDERA ESTUDIO, AJUSTO ESQUEMA TERAPEUTICO, EXFLICO,
ENTIENDE Y ACEPTA.

1. MISURE GEL - APLICAR EN AREA AFECTADA CADA 12 HORAS POR 5 DIAS

2, MELOXICAM 15 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA DIA POR 10 DIAS Y SUSPENDER

3. ACETAMINOFEN 500 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 10 DIAS Y SUSPENDER
4. SE SOLICITA RADIOGRAFIA DE CADERA DERECHA

5. CONTROL EN 10 DIAS CON RESULTADOS

FOBMULA MEDICA

ACETAMINOFEN 500MG TABLETA
TOMAR 1 CADA 12 HORAS POR 10 DIAS Y SUSPENDER

# (20)

SORCHnC - FechaHora: 28-06-2022 172132 pagir 1712




205

INETIUTO LE BPILEPSIA Y PARIKINSON DEL i
EJE CAVETERO S.A el
PRQCESO S BEUADLOGIC neure -

NIT- 810U CnE

COMPLEJD WIEMOO tEGAGEMTEO PH O TORAE PS03 CALLE 12 1A HlSTOHIA CL.NICA

MO Y8 S IR ) 13808 R\DP‘D AL Copla Controlada
PEREIRE, FIEARALDA I PR‘024 HORAS

PACIENTT: | oo b UARKELE RIE TS

GENERO. TF kil

FECHA PLACIMIE B | LY 10a0-10-21 - Bl 81 Anus 8 Maan 8 Ding
(el TR o o BRA LS FRT AL K AR 0NN

1

Ty 55 454

MELONCAR 1206 TABLETA - #(10)
TOMAR 1000 D00 HOR A0 DIAS Y SUSPENDER

SOUICTIS (0 RS
[CONSULT L CONTROL O DE SEGUIMIENTO FOR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS [6890343]] 4 (1)
EN IO DIAS a0 BFESULTADOS

[MADIOCE il D CADERA COMPARATIVA [873412]) # (1)
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INSTITUTO DE EH

EJE CAFETERO §
PROCESOS NEUROLQ
NIT: 816007055-7

COMPLEJQ MEDICO MEG
NO. 18- 24 PINARES - 311
PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 23091814
GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 194
DIRECCION: MANZANA 8 CAS|
2 : Telefono: 3218409229

ILEPSIA Y PARKINSON DEL

p. A
GIC

ACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12
H998
CARMEN MEDINA

P-10-21 - Edad: 81 Afos 8 Meses 8 Dias
A 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

210

NeUreCento

HISTORIA CLINICA

Copia Controlada

Fecha y Hora de Atencién
Cliente: SEGUROS GENER
Profesional Tratante: FELIA

Finalidad: 10 - Causa Exter}
Diagnostico Principal: R52
Diagnostico Relacionado N

6522-05-2 05:01:56 CAS:266315
i ERICANA
E ANDRES MEJIA SANCHEZ

- DOLOR AGUDO
fo1: 5202 - CONTUSION DEL TORAX

ha: 13 - Tipo Diagnostico: 3 - Confirmado Repetido

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS

MOTIVO DE CONSULTA:

ENFERMEDAD ACTUAL:

ANTECEDENTES
PERSONALES:

EXAMEN FISICO:

MEDICINA DEL DCLOR Y CUIDADO PALIATIVO
ATENCION REALIZADA BAJO LINEAMIENTOS Y PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD ASI COMO
CONSENTIMIENTO DEL PACIENTE

"PACIENTE CON CUADRO SUBAGUDO DE 12 DIAS DE EVOLUCION DESENCADENADO POSTERIOR A

ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE PASAJERA DE AUTOMOVIL, RECIBIENDO IMPACTO EN AREA
TORACICA, CON POSTERIOR APARICION DE DOLOR EN AREA COSTAL BILATERAL, TORAX ANTERIOR,
QUE LIMITA LA RESPIRACION PROFUNDA - FUE VALORADA EN SERVICIO DE URGENCIAS EN DOS
OPORTUNIDADES CON MANEJO ANALGESICO CON TRAMADOL Y EGRESO HOSPITALARIO.

PATOLOGICOS: HTA

FARMACOLOGICOS: MICARDIS (TEMLISARTAN+HIDROCLOROTIAZIDA) - GELICART - VENOSMIL
FARAMCOLOGICOS DOLOR: TRAMADOL - NAPROXENO - ACETAMINOFEN

ALERGICOS: NIEGA

QUIRURGICOS: FASCIOTOMIA POR QUEMADURA EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO
INTERVENCIONISMO EN DOLOR: NIEGA

TERAPIA FISICA: NIEGA

ALERTA EN COMPANIA DE FAMILIAR. PORTADOR DE TAPABOCAS, W 54KG, FC 77 FR 14 PUPILAS 4/8
TENDER POINTS 12/16, EXCURSION PULMONAR ADECUADA, SE EVIDENCIA EQUIMOSIS AMARILLA EN
AREA DE PECTORA IZQUIERDO Y EQUIMOSIS VIOLACEA EN AREA INFRAMAMRIA IZQUIERDA, DOLOR A
LA PALPACION DE GLANDULA MAMARIA E INSERCION DE PECTORAL IZQUIERDO, DOLOR EN AREA
PERITROCANTERICA DERECHA, LIMITACION DE ARCOS DE MOVILIDAD.

RESUMEN DX: PACIENTE CON PRESENTACION DE DOLOR SUBAGUDO SECUNDARIO A TRAUMATISMC POR
ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE PASAJERA DE AUTOMOVIL, EN QUIEN SE CONS!I’ERA
AFECTACION PRINCIPALMENTE DE GRUPOS MUSCULARES A NIVEL PECTORAL, SE REVISA IMAGENES
SIN ENCONTRAR PERDIDA DE CONTINUIDAD A NIVEL OSEA, LLAMA LA ATENCION DOLOR EN ARZA DE
CADERA DERECHA POR LO QUE SE CONSIDERA ESTUDIO, AJUSTO ESQUEMA TERAPEUTICO, EXFLICO,
ENTIENDE Y ACEPTA.

CONDUCTA: 1. MISURE GEL - APLICAR EN AREA AFECTADA CADA 12 HORAS POR 5 DIAS
2. MELOXICAM 15 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA DIA POR 10 DIAS Y SUSPENDER
3. ACETAMINOFEN 500 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 10 DIAS Y SUSPENDER
4. SE SOLICITA RADIOGRAFIA DE CADERA DERECHA
5. CONTROL EN 10 DIAS CON RESULTADOS

FORMULA MEDICA

ACETAMINOFEN 500MG
TOMAR 1 CADA 12 HOR

TABLETA # (20)
AS POR 10 DIAS Y SUSPENDER

LORChmic - FechaHora: 28-D6-2022 17:21:32 pagiris (2



INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL
EJE CAFETERO B.A

PROCESOS NEUROL(GIC

NIT: 816007055-7
COMPLEJO MEDICO MEBACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12
NO. 18- 24 PINARES - 3119298 '
PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 29091814 CARMEN MEDINA
GENEROQO: FEMENINO
FECHA NACIMIENTO: 1!-]'! 0-10-21 - Edad: 81 Anos & Meses 8 Dias
DIRECCION: MANZANA 9 CASA 15 PORTAL DE SAN JOACHUIN

2 Telefono: 32184pa228 |

PRI

ORID
241

AD AL

o

neuroCeEnto

1A HISTORIA CLINICA

Copia Controlada

ORAS

TOMAR 1 CADA DIA PO 10 DIAS ¥ SUSPENDER

MELOXICAM 15MG TABL ETA
|

# (10)

SOLIGITUD DE SERVICI
[CONSULTA DE CO
EN 10 DIAS CON RESUL

ADOS

L O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS [890343]) #(1)

[RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA [873412]] #{1)
DOLOR EN AREA PERITROCANTERICA DERECHA
SOLICITUD DE REFEREN(EIA / CONTRAREFERENCIA:
PACIENTE REMITIDO AINO APLICA
1. MISURE GEL - APLIC* EN AREA AFECTADA CADA 12 HORAS POR 5 DIAS
CANTIDAD #2 TUBOS
| FELIPE ANDRES MEJIA SANGHEZ
ANESTESIOLOGIA
Nro Documento: 13871927
Nro. Registro:13064
[
OhGhne - Fachairiorn: £0-06-2022 1721133, Waging 2 1 2
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ASOCIADO!

ESTUDIO: RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL)
NOMBRE: CARMEN MEDINA '
DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 81 ANOS
FECHA ESTUDIO: 2022-07-02 REMITE:
RADIOLOGOS ASOCIADOS_LOS
ENTIDAD: PARTICULAR SEDE: ROSALES
TECNICA

Radiografia de cadera derecha, con proyeccion AP neutra y AP con abduccion.

HALLAZGOS

Densidad osea preservada.

Cambios coxoartrosicos dada la presencia de esclerosis subcondral en el techo acetabular y disminucién del espacio articular.
No hay lesiones liticas o blasticas que sugieran proceso infeccioso, neopldsico o lesién osteocondral.

Corticales bien definidas sin zonas de reaccion periostica o lineas de fractura.

Se conservan normales las articulaciones sacroiliaca y sinfisis del pubis.

Tejidos blandos periarticulares sin alteracion.

A nivel del estrecho pélvico se logra identificar imagen compatible con dispositivo de anticoncepcion- asa de Lippes.

Siguiendo recomendaciones basadas en consensos de expertos e informadas en la evidencia, en esta organizacion se cumplen
estrictamente las medidas de bioseguridad y uso de elementos de proteccién personal por parte de los usuarios y el talento
humano en salud, ademas estamos adheridos a los protocolos expedidos por el ministerio de salud y proteccién social para la
atencién de la pandemia y la normativa aplicable.

Atentamente,

Informe firmado electrénicamente por:
Dr David Orlando Marquez Herrera
Médico Radidlogo

No. registro: 9866862
Fecha y hora de firma: 02-07-2022

Pereira it 40 23 3
Centro Medico para el Corazon: Clinica los Rosales Cra, 9 N." 25-25Torre B, plso 4
Rosales Radiologia; Cra. 9 N.® 25 -59 Torre C -Clinica  Los Rosales, piso 1

Megacentro Plus: Cra. 1B N.°12 =75 Torre Megacer cal 208
Clinica San Rafael Megacentro: Cra. 19 N.°12 -32, Primer piso PP
Clinica Comfamillar: Av. Circur w N." 3 -01
Clinica San Rafael Cuba: Cra. 25 N.°74 A 87 nive

Sexta: Cra, 6 N." 24

www.radiologos.co




INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL
EJE CAFETERO S.A

2

PROCESOS NEUROLOGIC neureCening

NIT: 816007055-7
COMPLEJO MEDICO MEGACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12 HISTOR,?:.;E%H:{]E'@
NO. 18- 24 PINARES - 3119998

PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 28091814 - CARMEN MEDINA

GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1940-10-21 - Edad: 81 Afios B Meses 28 Dias
DIRECCION: MANZANA 9 CASA 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

2. Telefono: 3218409229

Fecha y Hora de Atencion: 2022-07-19 < 11:17:59 CAS:267418
Cliente: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA
Profesional Tratante: FELIPE ANDRES MEJIA SANCHEZ

Finalidad: 10 - Causa Externa: 13 - Tipo Diagnostico: 3 - Confirmado Repetido

Diagnestico Principal: R520 - DOLOR AGUDO

Diagnestico Relacionado Nro1: §202 - CONTUSION DEL TORAX

Diagnostico Relacionado Nro2: V595 - PASAJERO DE CAMIONETA O FURGONETA LESIONADO POR COLISION CON OTROS VEHICULOS DE
MOTOR, ¥ CON LOS NO ESPECIFICADOS. EN ACCIDENTE DE TRANSITO

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS

PALIATIVOS
EVOLUCION:

RESUMEN DX:

CONDUCTA:

MEDICINA DEL DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO
ATENCION REALIZADA BAJO LINEAMIENTOS Y PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD ASI COMO
CONSENTIMIENTO DEL PACIENTE

PACIENTE FEMENINA CON DIAGNOSTICOS DE:

1. DOLOR TORACICO POSTRAUMATICO SECUNDARIO A ACCIDENTE DE TRANSITO SIN COLISION EN
CALIDAD DE PASAJERA

REFERENCIA DE MODULACION PARCIAL DE SINTOMATOLOGIA DOLOROSA

EXAMEN FISICO

ALERTA EN COMPANIA DE FAMILIAR, PORTADOR DE TAPABOCAS, W 54KG, FC 77 FR 14 PUPILAS 4/8
TENDER POINTS 12/16, EXCURSION PULMONAR ADECUADA, SE EVIDENCIA EQUIMOSIS AMARILLA EN
AREA DE PECTORA IZQUIERDO Y EQUIMOSIS VIOLACEA EN AREA INFRAMAMRIA IZOQUIERDA, DOLOR A
LA PALPACION DE GLANDULA MAMARIA E INSERCION DE RECTORAL IZQUIERDO, DOLOR EN AREA
PERITROCANTERICA DERECHA. LIMITACION DE ARCOS DE MOVILIDAD.

PARACLINICOS

RADIOGRAFIA DE CADERAS COMPARATIVAS 2022/07/02

- CAMBIOS COXOARTROSICOS POR LA PRESENCIA DE ESCLEROSIS SUBCONDRAL EN EL TECHO
ACETABULAR Y DISMINUCION DEL ESPACIO ARTICULAR ’

- CORTICALES BIEN DIFERENCIADAS SIN ZONAS DE REACCION PERIOSTICA O LINEAS DE FRACTURA

- TEJIDOS BLANDOS PERIARTICULARES SIN ALTERACION

PACIENTE CON PRESENTACION DE DOLOR SUBAGUDO SECUNDARIO A TRAUMATISMO POR

ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE PASAJERA DE AUTOMOVIL, DOLOR PERSISTENTE A LA’

FECHA UN MES POSTERIOR A TRAUMATISMO, CON CLINICA DE AFECTACION VERTEBRAL Y CGSTAL,
ASI COMO SENSACION DE DISMINUCION DE CAPACIDAD PULMONAR, POR LO QUE SE INDICA
REALIZACION DE TOMOGRAFIA DE TORAX, SE AJUSTA ESQUEMA TERAPEUTICO. EXPLICO, ENTIEMDE ¥
ACEPTA,

1. ACETAMINOFEN + CODEINA 325/15 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA 8 HORAS POR UN MES

2. DEXKETOPROFENO 25 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 5 DIAS Y SUSPENDER
3. SE SOLICITA TOMOGRAFIA DE TORAX SIMPLE

4. CONTROL EN 10 DIAS CON RESULTADOS

FORMULA MEDICA

Chuie - FecharHora: 19-07-2022 11;35:00 pagina1/2
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INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKKINSON DEL

EJE CAFETERO S.A e
PROCESOS NEUROCLOGIC SN0 Hi

NIT: 816007055-7

COMPLEJDO MEDICO MEGACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12 I-"STOHIﬁ‘DglELE{rlgﬁ
NQO. 18- 24 PINARES - 3119998

PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 29091814 - CARMEN MEDINA

GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTQ: 1940-10-21 - Edad: 81 Afos B Meses 28 Dias
DIRECCION: MANZANA 9 CASA 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

2 Telefono: 3218409229

ACETAMINOFEN + CODEINA TABLETA X 325 /15 MG # (90)
TOMAR 1 CADA 8 HORAS POR UN MES

DEXKETOPROFENQO (KETESE) TAB 25 MG #(10)
TOMAR 1 CADA 12 HORAS POR 5 DIAS Y SUSPENDER

SOLICITUD DE SERVICIOS!

[CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS [890343]] #(1)
EN 10 DIAS CON RESULTADOS

[TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX [879301]] #(1)
TOMOGRAFIA DE TORAX SIMPLE - ALTERACION VERTEBRAL Y COSTAL

FELIPE ANDRES MEJIA SANCHEZ
ANESTESIOLOGIA

Nro Documento: 13871927
Nro. Registro:13064

OiChnie - FechisfMota: 19-07-2022 11:35.01 pagina 2/ 2
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ASOCIADGS

ESTUDIO: TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE
NOMBRE: CARMEN MEDINA
DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 81 ANOS
FECHA ESTUDIO: 2022-07-20 REMITE:
RADIOLOGOS ASOCIADOS_LOS
ENTIDAD: PARTICULAR SEDE: ROSALES
TECNICA:

Se realizaron cortes axiales de 5 mm de espesor desde el apex hasta la base de ambos hemidiafragmas. Sin medio de
contraste endovenoso, con ventana para valorar parenquima pulmonar y tejidos blandos

HALLAZGOS:

En los diferentes cortes obtenidos no se observan lesiones infiltrativas pleuropulmonares.
Se observan infiltrados intersticiales reticulares difusos de distribucién periférico y bibasal en ambos campos pulmonares.

Discretos tractos de fibrosis engrosamiento septales de predominio basal.

Se observa lesion nodular calcificada de 16 mm en el segmento posterior de I6bulo inferior del pulmén derecho en relacion a
granuloma calcificado.

Se observan atelectasias laminares hacia el I6bulo medio

ligera dilatacion de cavidades cardiacas. Calcificacion ateromatosas de la aorta toracica. Arterias pulmonares sin alteracion
Las estructuras del mediastino son de morfologia normal.

Adenopatia calcificada de 9 mm a nivel de la ventana aortopulmonar

No se observan masas o adenopatias mediastinales.

Las estructuras 6seas Y tejidos blandos que conforman la caja toracica no presentan alteraciones. Osteofitos y cambios
degenerativos en la columna dorsal con disminucion altura del cuerpo vertebral de T7 de un 80%

CONCLUSION:

" — Infiltrados intersticiales reticulares difusos de distribucion periférico y bibasal
~ — atelectasias laminares en l6bulo medio
* — tractos de fibrosis engrosamiento septal basales bilaterales

— fractura antigua por compresion del cuerpo lateral de T7 un 80%

Siguiendo recomendaciones basadas en consensos de expertos e informadas en la evidencia, en esta organizacion se cumplen
estrictamente las medidas de bioseguridad y uso de elementos de proteccién personal por parte de los usuarios y el talento
humano en salud, ademas estamos adheridos a los protocolos expedidos por el ministerio de salud y proteccion social para la
atencion de la pandemia y la normativa aplicable.

Centro Meédico para el Corazaon ; N : M
Rosales Radiologia: ( P N.” 20 Torre 1l ! RO
Megacentro Flus: Cra, I8N
Clinica San Rafael Megacentro: Cra. 19 N
Chinica Comfamiliar A reur ! i
Clinica San Rafael Cuba: Cr
Sexta: (

www.radiologos.co
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ASOCIADOS

ESTUDIO: TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE
NOMBRE: CARMEN MEDINA
DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 81 ANOS
FECHA ESTUDIO: 2022-07-20 REMITE:

RADIOLOGOS ASOCIADOS_LOS
ENTIDAD: PARTICULAR SEDE: ROSALES

Informe firmado electrénicamente por:

Dr. Oscar Vallejo Giraldo

MEDICO RADIOLOGO

No. registro: 0616-97

Fecha y hora de firma: 20-07-2022 21:58

www.radiologos.co
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Come 50818637 Genero F Eded B2 Estado OV 1 FechaNedmiero 21/10/1940  Comsa elemedinasena.edu.co
Lugar Necimiento Cali Oapsdén Hogar  Lugar Residencs Jamundi Bl 2 0 SR IOARCTIA 2 S CABX Teéiono 3218409229  Celuier O
Datos de fa consulte
Fecha de atencdn |26/07/22 |
Hora da stencién | 14:43:14 |
Conssniimiento (ST |
- Close de consua {Pr : — e
L Thpo atancé [Primera Vez n |
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@ Impreso: 2022-07-28
SENRNS

N

- _‘—_-_-—_H—_H_‘“‘“'-—-h..
~__ ORDENDEATENCIONNro.: 1628 -
Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA o
Direccién: CARRERA 4 23-55
Teléfono(s): 3341513 -$333340
Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales
' (HC: 29091614

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el ¢arne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 1 0 [¥]

OBSERVACIONES
871111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DIAS, MEDICAMENTOS 15 DIAS Y OTRAS
AUTORIZACIONES 60 DIAS

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACION DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO

() - .

/C A . \ \o ¥/
AL by Y !N{] ® ) EJ@\»\ . B
MEdICO;"OdontOIOQO Asesor II cibido a Satis .\aCCiC,)n C.E. Lb%\% [/ o

creada por: Ichavesa
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. Impreso:  2022-08-03
SENA

N

QDEN DE ATENCION Nro.: 1706>

Adscrito: 820021 - COMFAMILIAR RISARALDA i
Direccion: CALLE 30 # 3-70 SEDE OBRERO

Teléfono(s): 3135600 - 3314709

Especialidad: Clinicas - Clinicas

(HC: 29091814j

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Panorarica 1 0 0

OBSERVACIONES
SE AUTORIZA RX PANORAMICA, GRACIAS

' Voo, . .z P - w1
/Médico/OdontOIogo Ancinor Recibido a Satisfaccion CC. 4(.§/5 637
Crv fratte)

creada por: Yortega
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[ Impreso:  2022-08-03
SENA

N

< ORDENDEATENCIONNro. 1707 >

Adscrito: 820021 - COMFAMILIAR RISARALDA i
Direccion: CALLE 30 # 3-70 SEDE OBRERO

Teléfono(s): 3135600 - 3314709

Especialidad: Clinicas - Clinicas

(He: 29091814 )

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
Consulta Con Odontologo Especialista 1 0 0
OBSERVACIONES
SE AUTORIZA CONSULTA POR REHABILITACION ORAL,GRACIAS
g’
1
i
03:’ W o4
W \ v
\\1. \);"
" V 3
C.\ ' _\Q,\
R
' J,f‘ . & x:\({‘*
L 90 L
A 7 A . ., 'y oA
Médico/Odontélogo Asesor Recibido a Satisfaccion C.C. (p518 %%

creada por: Yortega
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79

RECOMENDACIONES PARA CONSULTA DE NEUMOLOGIA

* Traer autorizacion con fecha vigente e historia clinica, orden médica, documento de identidad y carnet.
e Traer resultados de examenes realizados
e  Estar 15 minutos antes de la hora de la cita para realizar proceso de facturacion
*  Favor asistir a la cita con disponibilidad de tiempo.
Fecha: Agoote  4lacod Hora___ 2115Pm

Sede Pereira: Calle 12 # 18-24 Piso 4 Torre 3 Megacentro Pinares
Tel: 3170710 — WhatsApp: 3127164198 Email: cilas@respiremossas.com

O pOc.\'\eq).
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Respiremos

PEREIRA - 2022-08-04 - 14:15:00
INFORMACION PERSONAL
Nombre del paciente
CARMEN MEDINA
T‘lEo documento Numero documento Celular
CEDULA DE CIUDADANIA 29091814 3218409229
Genero Edad Entidad
FEMENINQ 81 Afios 9 Meses 13 Dias LIGA CONTRA EL CANCER

MOTIVO DE CONSULTA

MOTIVO DE CONSULTA

CONSULTA BAJO PROTOCOLOS DE SEGURIDAD COVID.

PACIENTE REMITIDO PARA EVALUACION POR DISNEA DESPUES DE HISTORIA DE TRAUMA CERRADO DE TORAX EN
JUNIO/2022

OCUPACION: HOGAR

NO FUMA - EXPOSICION A COMBUSTIBLES DE BIOMASAS

ENFERMEDAD ACTUAL

EN JUNIO/2022 HISTORIA DE TRAUMA CERRADO DE TORAX, ACCIDENTE DE TRANSITO, FUE EVALUADA POR URGENCIAS Y
DOS VISITAS MAS SE DESCARTO FRACTURA O LESION PLEURO-PARENQUIMATOSA, PERO DESDE ESA FECHA RELATANDO
SINTOAMS DE DOLRO DORSOBASAL DERECHO RECURRENTE Y LEVE DISNEA DE ESFUERZOS, NO ANGOR. TRAE TAC DE
TORAX SIMPLE: DE JULIO 20/2022: ALGUNAS OPACIDADES RETICULARES DIFUSAS DE PATRON PERIFERICO Y BASAL, NO
MASAS NI NEUMO 0 HEMOTORAX, CON FRACTURA PRO COMPRESION DE T7 EN UN 80%

ANTECEDENTES PERSONALES
FECHA ATENCION ANTECEDENTE DESCRIPCION

2022-08-04 13:46:24 PATOLOGICOS HTA

ANTECEDENTES FAMILIARES
FECHA ATENCION ANTECEDENTE DESCRIPCION

SIGNOS VITALES
PESO TALLA iMC CLASIF P.A F.C PULSO F.R S02 S02 Fi 02
iMe OXIGENG

76 18 95
CAUSA EXTERNA
ENFERMEDAD GENERAL
TIPO DE DIAGNOSTICO
CONFIRMADO REPETIDO
TIPO DE CONTINGENCIA
ENFERMEDAD GENERAL
CLASE DE ATENCION
AMBULATORIA ELECTIVA
DIAGNOSTICO PRINCIPAL
J980 ENFERMEDADES DE LA TRAQUEA Y DE LOS BRONQUIOS NO CLASIFICADAS EN OTRA PARTE
ANALISIS Y PLAN
EN JUNI0/2022 HISTORIA DE TRAUMA CERRADO DE TORAX, ACCIDENTE DE TRANSITO, FUE EVALUADA POR URGENCIAS Y
DOS VISITAS MAS SE DESCARTO FRACTURA O LESION PLEURO-PARENQUIMATOSA, PERO DESDE ESA FECHA RELATANDO
SINTOMAS DE DOLOR DORSOBASAL DERECHO RECURRENTE Y LEVE DISNEA DE ESFUERZOS, NO ANGOR. TRAE TAC DE
TORAX SIMPLE: DE JULIO 20/2022: ALGUNAS OPACIDADES RETICULARES DIFUSAS DE PATRON PERIFERICO Y BASAL, NO
MASAS NI NEUMO O HEMOTORAX, CON FRACTURA POR COMPRESION DE T7 EN UN 80%, ASI QUE SE ENVIA A NQX PARA
EVALUACION DE FX VERTEBRAL MAS DENSITOMETRIA Y PERFIL FOSFCALCICO QUE PUEDE PRESENTAR EN SU CONSULTA
GENERAL, POR EL COMPONENTE PULMONAR SS: ESPIROMETRIA Y DLCO, SE DAN INSTRUCCIONES, MANTENER
ANALGESIA.

RESULTADO DE EXAMENES ANTERIORES

FECHA RESULTADO DE EXAMENES

2022-08-04

PROCEDIMIENTOS

PROCEDIMIENTO CANTIDAD OBSERVACIONES
893805 (ESPIROMETRIA O CURVADEFLUJO 1 EV FUNCIONAL

VOLUMEN PRE Y POST BRONCODILATADORES)

893806 (CAPACIDAD DE DIFUSION CON 1 EV DE LA TRANSFERENCIA
MONOXIDO DE CARBONO)

LABORATORIOS

230
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903810 (CALCIO POR COLORIMETRIA %) 1
904902 (HORMONA ESTIMULANTE DEL 1
TIROIDES [TSH]) . s

903706 (VITAMINA D 25 DIHIDROXI) 1

INTERCONSULTA
ESPECIALIDAD MOTIVO DE REMISION

NEUMOLOGIA ADULTOS CITA CON RESULTADOS
NEUROCIRUGIA FRACTURA POR COMPRESION DE T7 EN UN 80%,

OTROS SERVICIOS
ACTIVIDAD CANTIDAD JUSTIFICACION

886012 (OSTEODENSITOMETRIA POR 1 DESCARTAR OSTEOPOROSIS
ABSORCION DUAL DE RAYOS X [DEXA])

EDUCACION AL PACIENTE

SE DA EDUCACION AL PACIENTE SOBRE SU PATOLOGIA, CONDUCTAS DE AUTOCUIDADO, USO DE MEDICAMENTOS Y SE ENTREGA ORDENES PARA CONTINUAR SU
TRATAMIENTO EN LA RED DE ATENCION.

FIDMAA : o
D e e
- S 4 e ) — — "f: H-‘L:—ﬁ?:_ >
- =
CARMEN MEDINA MANUEL CONRADO PACHECO GALLEGO
CC 29091814 RM 761380

B\



P9 Respiremos

PEREIRA - 2022-08-04 - 14:15:00

232

INFORMACION PERSONAL

Nombre del paciente
CARMEN MEDINA
Tipo documento Numero documento Celular
CEBULA DE CIUDADANIA 29091814 3218409229
Genero Edad Entidad
FEMENINO 81 Afos 9 Meses 13 Dias LIGA CONTRA EL CANCER
INTERCONSULTA
ESPECIALIDAD MOTIVO DE REMISION
NEUMOLOGIA ADULTOS CITA CON RESULTADOS
NEUROCIRUGIA FRACTURA POR COMPRESION DE T7 EN UN 80%,
EIDAA
Y e~ e
(/"a. e o J S

CARMEN MEDINA
CC 29091814

MANUEL CONRADO PACHECO GALLEGO
RM 761380
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PEREIRA - 2022-08-04 - 14:15:00
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INFORMACION PERSONAL
Nombre del paciente

CARMEN MEDINA

Tipo documento Numero documento Celular

CEDULA DE CIUDADANIA 29091814 3218409229

Genero Edad Entidad

FEMENINO 81 Afios 9 Meses 13 Dias LIGA CONTRA EL CANCER
OTROS SERVICIOS
ACTIVIDAD CANTIDAD JUSTIFICACION
886012 (OSTEODENSITOMETRIA POR 1 DESCARTAR OSTEOPOROSIS
ABSORCION DUAL DE RAYOS X [DEXA])
EIDMA L

- &N T SSE

CARMEN MEDINA
CC 29091814

MANUEL CONRADO PACHECO GALLEGO
RM 761380
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PEREIRA - 2022-08-04 - 14:15:00

INFORMACION PERSONAL

Nombre del paciente
CARMEN MEDINA

Tipo documento Numero documento Celular
CEDULA DE CIUDADANIA 29091814 3218409229
Genero Edad Entidad
FEMENINO 81 Afios 9 Meses 13 Dias LIGA CONTRA EL CANCER
LABORATORIOS
LABORATORIO CANTIDAD OBSERVACIONES
903810 (CALCIO POR COLORIMETRIA *) 1
904902 (HORMONA ESTIMULANTE DEL 1
TIROIDES [TSH])
903706 (VITAMINA D 25 DIHIDROXI) 1
EIDMA _ .
- — =
CARMEN MEDINA MANUEL CONRADO PACHECO GALLEGO

CC 29091814 RM 761380

)



P9 Respiremos

PEREIRA - 2022-08-04 - 14:15:00

Nombre del paciente

CARMEN MEDINA

INFORMACION PERSONAL

Tipo documento Numero documento Celular
CEE}ULA DE CIUDADANIA 29091814 3218409229
Genero Edad Entidad
FEMENINQO 81 Anos 9 Meses 13 Dias LIGA CONTRA EL CANCER
PROCEDIMIENTOS
PROCEDIMIENTO CANTIDAD OBSERVACIONES
893805 (ESPIROMETRIA O CURVA DE FLUJO 1 EV FUNCIONAL
VOLUMEN PRE Y POST BRONCODILATADORES)
893806 (CAPACIDAD DE DIFUSION CON 1 EV DE LA TRANSFERENCIA
MONOXIDO DE CARBONO)
EIDMA .
g = = =

CARMEN MEDINA
CC 29091814

MANUEL CONRADO PACHECO GALLEGO
RM 761380
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CONTRA EL CANCER
SECCIONAL RISARALDA

236

IDENTIFICACIA; N DEL PACIENTE
Tipo y numero de identificacion: CC 29091814

Paciente: CARMEN MEDINA

Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa): 08/08/1941

Nota Aclaratoria:

Edad y género: 80 Anos, Femenino

Identificador Gnico: 486887

Financiador: SENA REGIONAL
RISARALDA

Pagina 1 de 1

La informacidn a continuacién transcrita son apartes tomados en fiel copia de la historia clinica del paciente para fines netamente
administrativos. Para la toma de decisiones clinicas por favor remitirse al texto completo de la historia clinica, de conformidad con lo

establecido en la legislacion colombiana vigente.

Fecha: 04/08/2022 14:21 - Ambulatoria

Rx Reja Costal - RADIOLOGIA

.. PROYECCIONES: Ap y Oblicua izquierda
HALLAZGOS:

Disminucion de la densidad dsea por osteopenia
Integridad de la reja costal visualizada
Angioesclerosis del arco aortico

Transparencia pleuropulmonar normal

Tejidos blandos normales

CONCLUSION:
OSTEOPENIA -

ANGIOESCLEROSIS DEL ARCO AORTICO
TECNOLOGA DE RADIOLOGIA: OTROS
DIGITADO POR: ANDREA GALEANO
FECHA DE LA TOMA: 01/08/2022

.

Firmado por: CHRISTIAN ANDRES QUINTERO RIVAS, RADIOLOGIA, Registro 19-3091-97

Firmado electrénicamente

"

\ 6
L.{ 2
Documento impreso al dia 04/08/2022 14:22:04



& Impreso:  2022-08-09
SENLA

N

< ORDENDEATENCIONNr. 1747 >

[ Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA )
Direccion: CARRERA 4 23-55
Teléfono(s): 3341513 - 3333340
Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrajes B
k (HC: 29091814 )

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 1 0 0

OBSERVACIONES
886012 - OSTEODENSITOMETRIA POR ABSORCION DUAL

Médico/Odontélogo Asesor Recibido a Satisfaccion G.C.

creada por; jchavesa
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Impreso:

2022-08-09

< ORDEN DE ATENCION Nro.

e

Adscrito:
Direccion:

Teléfono(s):
Especialidad:

888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA
CARRERA 4 23-55
3341513 - 3333340

Centros Integrales - Centros Integrales

[ HC:

29091814 |

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

0

Concepto Cantidad Valor Total
Examenes De Laboratorio 1 0
OBSERVACIONES
903810 - CALCIO SEMIAUTOMATIZADO
904902 - HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES
903706 - VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL]
Recibido a Satisfaccion C.C.

Médico/Odontélogo Asesor

creada por: jchavesa

238
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. Impreso:  2022-08-09
SENA

N

< ORDENDEATENCIONNr. 1749 >

Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA )
Direccion: CARRERA 4 23-55

Teléfono(s): 3341513 - 3333340

Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales ,

(HC: 29091814

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 1 0 0

OBSERVACIONES

893805 - ESPIROMETRIA O CURVA DE FLUJO VOLUMEN PRE Y POST BRONCODILATADORES
893806 - CAPACIDAD DE DIFUSION CON MONOXIDO DE CARBONO

Méd[CO/OdOﬂtﬁlOgO Asesor Recibido a Satisfaccion C.C.

creada por; ichavesa
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Impreso:  2022-08-09

@DEN DE ATENCION Nro.:

e

Adscrito:
Direccion:

Teléfono(s):

Especialidad: )

888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA
CARRERA 4 23-55
3341513 - 3333340

Centros Integrales - Centros Integrales )

(HC: 29091814j

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
Consulta Externa Especializada 1 0
OBSERVACIONES
890273 - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
Recibido a Satisfaccion C.C.

Médico/Odontélogo Asesor

creada por: jchavesa

240
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. Impreso:  2022-08-09
SENA

N

QDEN DE ATENCION Nro.: 17sD

Adscrito: 991031 - UNIDROGAS S.A

Direccién: CARRERA 7 N° 22 - 65 PEREIRA

Teléfono(s): 3280804-3124033635 - 3130079-3124032419 7

Especialidad: Medicamentos -IMedicamentos )

(HC: 29091814 )

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
Medicamentos 1 0 0
OBSERVACIONES
1.micardis plus 80/12.5 mgno 60 ' i = -
2.gelicar sobres no 60 1 dia . _
3.venosmil tab 200 mg una dia 60 [ A
P, A
L Y
10
Recibido a Satisfaccion C.C.

Médico/Odontélogo Asesor

creada por: ichavesa



g

INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL 5%{&
EJE CAFETERO S.A :
PROCESOS NEUROLOGIC neure

NIT: 816007055-7

COMPLEJO MEDICO MEGACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12 HISTORIA CLINICA

NO. 18- 24 PINARES - 3119998
PEREIRA-RISARALDA

Copia Controlada

PACIENTE: CC 29091814 - CARMEN MEDINA

GENERO: FEMENIND

FECHA NACIMIENTO: 1940-10-21 - Edad: 81 Anos 9 Meses 20 Dias
DIRECCION: MAMNZANA 9 CASA 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

2 . Telefono: 3218409229

i

Fecha y Hora de Atencid
Ciliente: SEGUROS GENER

‘j 2022-08-10 - !0:2?758 CAS:268155
RICANA

Profesional Tratante: FELIPE ANDRES MEJ!A SANCHEZ

Finalidad: 10 - Causa Externa: 13 - Tipo Diagnostico: 3 - Confirmado Repstido

Diagnostico Principal: R520 - DOLOR AGUDO

Diagnostico Relacionado Nro1: S202 - CONTUSION DEL TORAX

Diagnostico Relacionado Nro2: V595 - PASAJERQ DE CAMIONETA O FURGONETA LESIONADO POR COLISION CON OTROS VEHICULOS CE
MOTOR, Y CON LOS NO ESPECIFICADOS, EN ACCIDENTE DE TRANSITO

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS

PALIATIVOS

EVOLUCION: MEDICINA DEL DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO
ATENCION REALIZADA BAJO LINEAMIENTOS Y PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD AS| COMOQ
CONSENTIMIENTO DEL PACIENTE
PACIENTE FEMENINA CON DIAGNQSTICOS DE:
1. DOLOR TORACICO POSTRAUMATICO SECUNDARIO A ACCIDENTE DE TRANSITO SIN COLISION EN
CALIDAD DE PASAJERA
REFERENCIA DE MODULACION PARCIAL DE SINTOMATOLOGIA DOLOROSA
EXAMEN FISICO
ALERTA EN COMPANIA DE FAMILIAR, PORTADOR DE TAPABOCAS, W 54KG, FC 77 FR 14 PUPILAS 4/8
TENDER POINTS 12/16, EXCURSION PULMONAR ADECUADA, SE EVIDENCIA EQUIMOSIS AMARILLA EN
AREA DE PECTORA IZQUIERDQ Y EQUIMOSIS VIOLACEA EN AREA INFRAMAMRIA |1ZQUIERDA, DOLOR A
LA PALPACION DE GLANDULA MAMARIA E INSERCION DE PECTORAL IZQUIERDO, DOLOR EN AREA
PERITROCANTERICA DERECHA. LIMITACION DE ARCOS DE MOVILIDAD.
PARACLINICOS
TOMOGRAFIA DE TORAX SIMPLE 2022/07/20
- Infiltrados intersticiales reticulares difusos de distribucion periférico y bibasal
- Atelectasias laminares en lébulo medio
- Tractos de fibrosis engrosamiento septal basales bilaterales |
- Fractura antigua par compresion del cuerpo lateral de T7 un 80%

RESUMEN DX: PACIENTE CON PRESENTACION DE DOLOR SUBAGUDO SECUNDARIO A TRAUMATISMC POR
ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE PASAJERA DE AUTOMOVIL, DOLOR PERSISTENTE A LA
FECHA DOS MESES POSTERIOR A TRAUMATISMO, SE DESCARTAN FRACTURAS AGUDAS EN
TOMOGRAFIA DE TORAX, SE CONSIDERA DADO A CLINICA PERSISTENTE, ES CANDIDATA A MANEJO
INTERVENCIONISTA DIAGNOSTICO ¥ TERAPEUTICO. EXPLICO, ENTIENDE Y ACEPTA.

CONDUCTA: 1. ACETAMINOFEN + CODEINA 325/15 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA 8 HORAS POR UN MES
2. INTERVENCION!SMO ASl: BLOQUEO ERECTOR DE LA ESPINA T7 - T8 DERECHO + BLOQUEO
FACETARIO T&-T7 T7-T8 T8-T9 DERECHO BAJO SEDACION
3. CONTROL EN UN MES

FORMULA MEDICA

SONCHnIG - FeohaMora: 10-08-2022 10:26:36 pagira 142
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INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL

EJE CAFETERO S.A

PROCESOS NEUROLOGIC

NIT: 816007055-7

COMPLEJO MEDICO MEGACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12
NO. 18- 24 PINARES - 3119998

PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 29091814 - CARMEN MEDINA

GENEROQ: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1940-10-21 - Edad: 81 Anos 9 Meses 20 Dias
DIRECCION: MAMZAMA 0 CASA 15 POATAL DE SAN JOAQUIN

2 . Telefono: 3218409229

243

A
neure .

HISTORIA CLINICA

Copia Controlada

ACETAMINOFEN + CODEINA TABLETA X 325 /15 MG
TOMAR 1 CADA 8 HORAS POR UN MES

#(90)

SOLICITUD DE SERVICIOS:

[CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO PQOR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS [890343]] #(1)

EN UN MES
[INYECCION DE AGENTE ANESTESICO PARA NERVIO PERIFERICO [048201]) i (8)
INTERVENCIONISMO ASI: BLOQUEO ERECTOR DE LA ESPINA T7 - TB DERECHO + BLOQUEQO FACETARIO Te-T7 T7-T8
T8-T9 DERECHO BAJO SEDACION
r.

FELIPE ANDRES MEJIA SANCHEZ

ANESTESIOLOGIA

Nro Documento: 13871927

Nro. Registro:13064

LOnChnie - FechaHom: 10-08-2022 10:36:37 pagina 2./ 2

A4
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LN "
Codigo : 04075297 Identificacién : 29091814 ‘;fﬁ;""j’ o *
Paciente  : CARMEN MEDINA l y ¥ ooy
Fecha de nacimiento : 21/10/1940 Edad : 81 Sexo: F
e [.'ﬂrrgm
Convenio  : LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA
Fecha de Ingreso: 2022-08-10 07:45:35 Fecha Impresion :  2022-08-10 16:02:30. Pégina 1 de 1
Nota :
ANALISIS RESULTADO UNIDADES
ESPECIALES
TSH DE TERCERA GENERACION ..........: 6,4569 uUl/ml

VR.ADULTO: 0,3500 - 4,9400 uUl/mi
TECNICA : CMIA

ESPECIALES

VITAMINA D,25 OH TOTAL......cccrueennat 22.0
VR. Superior a 30.0 ng/ml
Tecnica: CMIA

QUIMICA CLINICA

CALCIO .. 3 9.46
VALORES DE REFERENCIA

Adultos 18 - 60 afios: 8.6 - 10 mg/di

Adultos 60 - 90 afios: 8.8 - 10.2 mg/d|

Método: NM-BAPTA

a https:/bit.ly/3yXd5QP

Sede Alamos:Calle 14 N. 23-98 Tel.3131339

Sede Principal: Calle 24 No. 5 - 41 PBX 3351223

Sede Cuba: Carrera 25 No.66B-08 Tel, 3273988

(e

DIANA CAROLINA QUINONES RAMIREZ
BACTERIOLOGO - RETHUS 1053764755

ng/ml
P ¥ e a
JULIETH BIVIANA BERMUDEZ CADAVID
BACTERIOLOGO - RETHUS 24338822
mg/dl

- ,.,:"' Frado f
MARIA KELY LORENNA CARDENAS GONZALEZ
BACTERIOLOGO - RETHUS 24348519

Para verificar este documento, escanee el cédigo QR o ingrese a la siguiente URL, desde donde debera ingresar el
documento de identidad y este c6digo: MDQwNzUyOTe=

Sede Megacentro: Cra 19 #12 - 50 T.1 Local 104-105 Tel. 3214871
Sede Dosquebradas : Carrera 16 No. 16 -30 Tel. 3301200

o\
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S2667876
ORIGINAL INTERCONSULTA 52667876 Cédigo:
Y f "I‘ Q801
amam ’a,r Versién No:
¢ i ik PR 38 Am da dug: ODONTOLOGIA
e IVigente a partir:
— INFORMACION DEL PACIENTE

||Ciudad: PEREIRA RDA. "Fecha: 2022/08/12
N S—

Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE ||2022 (Actividad)

Plan: SAMC-RSR-DIR-031-

—

Nombre: CARMEN MEDINA"=""

Documento: CC 29091814

|[Fecha Nacimiento: 1940/10/21

Sexo: FEMENINO ||Edad: 81 ANOS 9 MESES 22 DIAS "0cupad6n: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION | Obs:
Procedencia: PEREIRA "Zona: URBANA ||Teléfcno: 3192678579

||Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11

|[Tipo de Afiliado: COTIZANTE

[Cotizante: CC 29091814

|[categoria: A

Estado Civil: CASADO(A

|Godigo del Diagnostico: K0811 ||Tlpo de Gontlnéenda: ENFERMEDAD GENERAL ”
— —_—

Ingr REH TRATAMIEN

MOTIVO CONSULTA
MOTIVODE o
CONSULTA:
AUXILIAR DE
NS 0: RAMIREZ COLLAZOS FANNY
EVALUACION
DE REVISION
NECESIDADES:

Dx Y ANALISIS Ry
T1PO DE
DaomesTico: CONFIRMADO NUEVO
mm_ ENFERMEDAD GENERAL
CLASE DE -
A oy AMBULATORIA ELECTIVA
DIAGNOSTICO . k0811 PERDIDA DE DIENTES DEBIDA A ACCIDENTE, EXTRACCION O ENFERMEDAD PERIODONTAL LOCAL
T1P0 DE '
ATENCION: ~ PROGRAMADA

DISCAPACIDAD: SIN DISCAPACIDAD

INTERCONSULTA AMBULATORIA

ESPECIALIDAD JUSTIFICACION

CONSULTA DE  PACIENTE QUE PRESETNA DOLOR EN EL DIENTE 46, ACUDIENTE REFIERE QUE TUVO UN ACCIDENTE AUTOMOVILISTICO EL 17 DE
PRIMERA VEZ  JUNIO Y QUE DESDE ESO LE MOLESTA PARA MASTICAR PARA COMER, EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SE OBSERVA PERDIDA
POR DE INSERCION Y SE PALPA CON EXPLORADOR LINEA HORIZONTAL A NIVEL VESTIBULAR DE LA RAIZ MESIAL Y PRESENTO DOLOR,
ESPECIALISTA PRESENTA ADEMAS CALCULOS SUPRAGINGIVALES SE REMITE PARA VALORACION Y TRATAMIENTO, COMO RESTARACION SE
) P REALIZARA PROTEIS TOTAL SUPERIOR Y PROTESIS PARCIAL ACRILICA INFERIOR MUCHAS GRACIAS!
PERIODONCIA
HUM DEL PACIENTE
ESCALA DE
DOLOR: 0-1 SIN DOLOR
RIESGO
CAIDAS: MAS DE 2 ALTO RIESGO
MANEJO DEL
DUELO: NO APLICA
pu NP A

PROXIMA (571 RESTAURACION TRAT - 20

CITA

247
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PACIENTE NO
CONTROLADO:

Correo: FORMULA
Celular: 3192678579

ACTIVIDADES PROXTMA CITA

893109 EXAMEN O RECONOCIMIENTO DE MUCOSA ORAL Y PERIODONTAL

ALERGICOS

2022/06/18:VER HC

2022/06/18:VER HC

FARMOCOLOGICOS

2022/06/18:VER HC
2022/06/28:MICARDIS 80/12.5MG CADA DIA
2022/06/18:VER HC

2022/06/28:L0 DESCRITO AL INEGSO

CANTIDAD ENTIDAD

1

SEN SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

Antecedentes Personales

Antecedentes Familiares

No hay Antecedentes Para el paciente

MEDICO

HOLGUIN TAMAYO LAURA

NI42137480

Reg: NO

Firma Digitalizada:

roen ddeos :
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BURACION PROXIMA CTTA
PROXIMA
aa:

CONTROL /
PROXIMA CITA EN UNA SEMANA
CITA:

PACIENTE NO
CONTROLADO:

Correo: FORMULA
Celular: 3192678579

ACTIVIDADES PROXIMA CITA

071 RESTAURACION TRAT - 20

893109 EXAMEN O RECONOCIMIENTO DE MUCOSA ORAL Y PERIODONTAL

ALERGIOOS

2022/06/18:VER HC

2022/06/18:VER HC

FARMOCOLOGICOS

2022/06/18:VER HC
2022/06/28:MICARDIS 80/12.5MG CADA DIA
2022/06/18:VER HC

2022/06/28:L0 DESCRITO AL INEGSO

CANTIDAD ENTIDAD

1

SEN SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

Antecedentes Personales

Antecedentes Familiares

No hay Antecedentes Para el paciente

MEDICO

HOLGUIN TAMAYO LAURA

NI42137480

* [Reg: NO

Firma Digitalizada:

poen e T

249



RESPUESTA INTERCONSULTA

Nombre del médico consultado:

Especialidad

Fecha

Respuesta:

Diagnostico:

|Recomendaciones o plan de manejo;

Requiere control SI NO éCuando?

Justificadién:

Firma

250
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Codigo:

)‘ Com fam i ! far |T'_ ”5:3&:5'?3?6 1101 -

''''''''''' i LRI A Area de Servicios: ODONTOLOGIA
Pigmte a partir:

INFORMACION DEL PACIENTE

. | S "Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE "Plan: SAMC-RSR-DIR-
Ciudad: PEREIRA RDA. | Fecha: 2022/08/12 APRENDIZAJE 031-2022 (Actividad)

: Fecha Nacimiento:
Nombre: CARMEN MEDINA Documento: CC 29091814 I 1540/10/21

|5m: FEMENINO "Edad 81 ANOS 9 MESES 22 DIAS %%a:cgnozNPERSONAS QUE NO HAN DECLARADO  [Obs:
|Procedencia: PEREIRA Zona: URBANA ||Teléfono: 3192678579
Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11 Tipo de Afiliado: COTIZANTE
Cotizante; CC 29091814 Categoria: A Estado Civil: CASADO(A) |
_ _ — — — — —_—_—_—_—_— —.——-—|
" | TIPO DE l
J.FECHA HORA ||ENTIDAD  ||PLAN SERVICIO | ACTIVIDAD CANTI VALOR || TOTAL
[ 234301-1 COLOCACION PROTESIS
20220812|{121223||PAR PARTICULAR ||REHABILITACION||PARCIAL REMOVIBLE ACRILICA 1 273800|[273800
; (TRANSICIONAL) (2022/08/12)
Valor Total|| Abonado = Saldo =
= $273800 $0 $273800
MEDICO
Firma Digitalizada:
HOLGUIN TAMAYO LAURA NI42137480 Reg: NO £ ufj : Yo
. SO HUE I )
TRATAMIENTO SUJETO A CAMBIOS POR VARIACIONES CLINICAS Y/O RX, TARIFAS VALIDAS POR UN MES PARA

et QJ@ 10 tmlorf*muﬁ pr\@\\m‘(\fv‘

7L

e Al \rhpw%\uf) A—@’pm)(wa

2, Uter wlh e o)|o woeles

i

com 40 prog Drens,
Ut FO! fem&gf\ de N
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:‘f\;
S e PLAN TRATAMIENTO
Qg C f p l o |‘:""5‘""aI ] $2667876 1101 g0
A wOMmiamiiiar - Version No:
2 S Area de Servicios: ODONTOLOGIA
g Vigente a partir:
gL INFORMACION DEL PACIENTE
Py -};i : s Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE Plan: SAMC-RSR-DIR-
%; Icnudad. PEREIRA RDA, ||Fecha. 2022/08/12 PRENOZAS 031-2022 (Actividad)
: : Fecha Nadmiento:
INombrE. CARMEN MEDINAI Documento: CC 29091814 1940/10/21
" i Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO ||Obs:

lSexo. FEMENINO | Edad: 81 ANOS 9 MESES 22 Dfas [| 2 et I

Procedencia: PEREIRA ||Zona: URBANA "Teléfono: 3192678579 I

Direccidn: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11 Tipo de Afiliado: COTIZANTE

Cotizante: CC 29091814 Categoria: A Estado Civil: CASADO!A} I

TIPO DE

[FEO'—M HorA (|ENTIDAD |lPLan || ZEO OF ||ACTM’DA.D "cammo VALOR "row
SAMC- 890204 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR

20220812||121223][SEN RSR-DIR- |[REHABILITACION(|ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA. 1 63200 |[63200
031-2022 (2022/08/12) |
e 234401 INSERCION ADAPTACION Y I

CONTROL DE PROTESIS MUCOSOPORTADA
20220812[121223|[SEN RSRDIR. .| REHABILITACION lroma, MEDIO CASO SUPERIOR O 1 606000/|606000
_ INFERIOR (2022/08/12)

MEDICO

T o\:::c:' Abonado Saldo =
$669200 = $0 $669200
Firma Digitalizada:

HOLGUIN TAMAYO LAURA NI42137480 |Reg: NO fﬁug?ﬁi M " v
Aoen ddeOnT
| S |

TRATAMIENTO SUJETO A CAMBIOS POR VARIACIONES CLINICAS Y/O RX, TARIFAS VALIDAS POR UN MES PARA
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R
Original INTERCONSULTA 52667876 Cédigo:
0801
Versién No: |

Area de Serviclos: ODONTOLOGIA
Vigente a partir:

SRS

| Ciudad: PEREIRA RDA.

INFORMACION DEL PACIENTE .
Plan: SAMC-RSR-DIR-031-2022

"Entjdad: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE |

(Actividad)
||Documento: CC 29091814

|{Fecha Nacimiento: 1940/10/21 |

Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION |(|Obs:
Zona: URBANA ||Teléfono: 3192678579

Tipo de Afiliado: COTIZANTE
Categoria: A el
po de Contingencia: ENFERMEDAD GENERAL

Fecha: 2022/08/12

||Nombre: CARMEN MEDINA

|Sexo: FEMENINO "Edad 81 ANOS 9 MESES 22 DIAS

Procedencia: PEREIRA
Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11
Cotizante: CC 29091814

||Codl§o del Diagnostico: K0811 |
Ingreso REHABILITACION ORAL TRATAMIENTO

Estado Civil: CASADO(A) |

MOTIVO CONSULTA
MOTIVODE oo
CONSULTA:
AUXILIAR DE
CONSULTORI: RAMIREZ COLLAZOS FANNY
EVALUACION
DE REVISION
NECESIDADES:
Dx Y ANALISIS Rx
T1P0 DE
DiAeNOSTICO: CONFIRMADO NUEVO
%_ ENFERMEDAD GENERAL
CLASE DE
S Nclon:  AMBULATORIA ELECTIVA

DIAGNOSTICO  K0811 PERDIDA DE DIENTES DEBIDA A ACCIDENTE, EXTRACCION O ENFERMEDAD PERIODONTAL LOCAL

TIPO DE
ATENCION:

DISCAPACIDAD: SIN DISCAPACIDAD

PROGRAMADA

~ e

INTERCONSULTA AMBULATORIA
ESPECIALIDAD  JUSTIFICACION
890221
CONSULTA DE PACIENTE QUE PRESETNA DOLOR EN EL DIENTE 46, ACUDIENTE REFIERE QUE TUVO UN ACCIDENTE AUTOMOVILISTICO EL 17 DE
PRIMERAVEZ  JUNIO Y QUE DESDE ESO LE MOLESTA PARA MASTICAR PARA COMER, EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SE OBSERVA PERDIDA
POR DE INSERCION Y SE PALPA CON EXPLORADOR LINEA HORIZONTAL A NIVEL VESTIBULAR DE LA RAIZ MESIAL Y PRESENTO DOLOR,
ESPECIALISTA  PRESENTA ADEMAS CALCULOS SUPRAGINGIVALES SE REMITE PARA VALORACION Y TRATAMIENTO, COMO RESTARACION SE
EN REALIZARA PROTEIS TOTAL SUPERIOR Y PROTESIS PARCIAL ACRILICA INFERIOR MUCHAS GRACIAS!
PERIODONCIA
890224
CONSULTA DE
Eg‘;‘ERA VEZ  pACIENTE QUE PRESETNA PROTESIS TOTAL SUPERIRO HACE MAS DE 20 ANOS REQUEIORE CAMBIO, EN MAXILAR INFERIRO
PR CIALISTA  EDENTULA PARCIAL REQUEIRE PROTESIS TRANSICIONAL PARA MEJORAR EL SOPORTE POSTERIOR Y MEJORAR TAMBIEN LA
= FUNCION MASTICATORIA MUCHAS GRACIAAS!
REHABILITACION
ORAL
B Al gE
ESCALA DE
oo 0-1 SIN DOLOR
RIESGO DE
o MAS DE 2 ALTO RIESGO A
MANEJO DEL =

NO APLICA



RESPUESTA INTERCONSULTA

Nombre del médico consultado:

Especialidad

Fecha

Respuesta:

Diagnostico:

Recomendaciones o plan de manejo:

Requiere control SI NO {Cuéndo?

Justificadén:

Firma

254



— = ——p
|‘ ORIGINAL ”Il::{'}I‘IERCONSULTA 5266787 Cédigo:

+ Comfamiliar T

FASAAAL D Area de Servicios: ODONTOLOGIA
|Vigente a partir:

INFORMACION DEL PACIENTE

: v 4o, Plan: SAMC-RSR-DIR-031-
Ciudad: PEREIRA RDA. ||Fecha: 2022/08/12 Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE 2022 (Actividad)

Nombre: CARMEN MEDINA Documento: CC 29091814 Fecha Nacimiento: 1940/10/21|
Sexo: FEMENINO  ||Edad: 81 ANOS 9 MESES 22 DIAS ||Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION |[Obs:
Procedencia: PEREIRA Zona: URBANA |[Teléfono: 3192678579
||Direccién: PORTAL DE SAN JOAQUIN II MZ 10 CS 11 Tipo de Afiliado; COTIZANTE

[Cotizante: CC 29091814 [categoria: A Estado Civil: CASADO(A) |

ICodIgo del Diagnostico: K0811 | Tipo de Contingencia: ENFERMEDAD GENERAL
L e s et L e e e

Ingreso REHABILITACION ORAL TRATAMIENTO

MOTIVO CONSULTA

MOTIVO DE -
CONSULTA:

AUXILIAR DE
CONSULTORIO:

EVALUACION
DE REVISION
NECESIDADES:

RAMIREZ COLLAZOS FANNY

Dx Y ANALISIS RBx

TIPO DE
DIAGNOSTICO: CONFIRMADO NUEVO

TIPO DE
CONTINGENCIA:

CLASE DE
ATENCION:

DIAGNOSTICO
PRINCIPAL:

TIPO DE
ATENCION:

DISCAPACIDAD: SIN DISCAPACIDAD

ENFERMEDAD GENERAL
AMBULATORIA ELECTIVA
K0811 PERDIDA DE DIENTES DEBIDA A ACCIDENTE, EXTRACCION O ENFERMEDAD PERIODONTAL LOCAL

PROGRAMADA

INTERCONSULTA AMBULATORIA

ESPECIALIDAD  JUSTIFICACION

890221
CONSULTADE  PACIENTE QUE PRESETNA DOLOR EN EL DIENTE 46, ACUDIENTE REFIERE QUE TUVO UN ACCIDENTE AUTOMOVILISTICO EL 17 DE
PRIMERAVEZ  JUNIO Y QUE DESDE ESO LE MOLESTA PARA MASTICAR PARA COMER, EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SE OBSERVA PERDIDA

POR DE INSERCION Y SE PALPA CON EXPLORADOR LINEA HORIZONTAL A NIVEL VESTIBULAR DE LA RAIZ MESIAL Y PRESENTO DOLOR,
ESPECIALISTA ~ PRESENTA ADEMAS CALCULOS SUPRAGINGIVALES SE REMITE PARA VALORACION Y TRATAMIENTO, COMO RESTARACION SE

EN REALIZARA PROTEIS TOTAL SUPERIOR Y PROTESIS PARCIAL ACRILICA INFERIOR MUCHAS GRACIAS!

PERIODONCIA

~CBEi o

];’ROI:‘ER“ VEZ  DACIENTE QUE PRESETNA PROTESIS TOTAL SUPERIRO HACE MAS DE 20 AIOS REQUEIORE CAMBIO, EN MAXILAR INFERIRO
EDENTULA PARCIAL REQUEIRE PROTESIS TRANSICIONAL PARA MEJORAR EL SOPORTE POSTERIOR Y MEJORAR TAMBIEN LA

EﬁPEMA FUNCION MASTICATORIA MUCHAS GRACIAAS!

REHABILITACION
ORAL

HUM DEL PACIENTE

ESCALA DE '
POLOR: 0-1 SIN DOLOR

RIESGO DE
CAIDAS: MAS DE 2 ALTO RIESGO

255



DURACION PROXIMA CITA

MA
CITA:

CONTROL /
PROXIMA CITA EN UNA SEMANA
CITA:

PACIENTE
CONTROLADO:

Correo: FORMULA
Celular: 3192678579

NO

ACTIVIDADES PROXIMA CITA

071 RESTAURACION TRAT - 20

893109 EXAMEN O RECONOCIMIENTO DE MUCOSA ORAL Y PERIODONTAL

ALERGICOS

2022/06/18:VER HC

2022/06/18:VER HC

FARMOCOLOGICUS

2022/06/18:VER HC
2022/06/28:MICARDIS 80/12.5MG CADA DIA
2022/06/18:VER HC

2022/06/28:L0 DESCRITO AL INEGSO

CANTIDAD ENTIDAD

1

SEN SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

Antecedentes Personales

Antecedentes Familiares

No hay Antecedentes Para el paclente

MEDICO

HOLGUIN TAMAYO LAURA

NI42137480

Reg: NO

Firma Digitalizada:

AU M@)a ol

256



Fecha Actual . lunes, 15 agosto 2022

| COPIA DE HISTORIA]
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA
NIT: 800231235

2 B A CARRERA 4 N° 24-88 TEL 3151880
g ey HISTORIA CLINICA
| SR INFORME QUIRURGICO

° Historia Clinica: [29091814 E‘t’::cfa"nﬂ Momento De La F1 Afios | 9 Meses \ 24 Dias
Eo'mbre Paciente: CARMEN MEDINA E:nti'ﬁcacian: 9091814 Pexo: P:eniemno

echa Nacimiento: 2 1/octubre/1940 Edaﬂ Actual: |B1 Afos \ 9 Meses | 25 Dias tado Civil: oltero
Direccion: ICALLE 29 2 A 38 CARTAGO Teléfono: 13218408229
Procedencia: IPEREIRA IOcupacion:

. FNSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL EJE CAFETERO S.A
ISNSTITUTO DE EPILEPSIAY PARKINSON DEL EJE CAFETERO |Nivel - Estrato: |[ESPECIAL

A

Fecha:15/08/2022 14:44
[Teléfono:
IN° Ingreso: 007553  [Fecha: [15/08/2022 10:28
Nc_ApIica ICausa Externa: [Enfermedad_General
Cirujano 138?192? MEJIA SANCHEZ FELIPE ANDRES Ayudante
Anestesiologo 10143806 MARIN CERON ANDRES Otro REGISTRE EL AYUDANTE
E ASIF i : RGIC, LIMPIA
Fecha de Reairzado 15/08/2022 14:39: 36 Hora Inicial 15/08/2022 14:28 Hora Final 15/08/2022 14:38 DURACION 0 Horas 10 Minutos
| INTERVENCION(ES) REALIZADA(S) | TIPO DE ANESTESIA BLOQUEO PROTESIS No
CIRUGIA 1 053113 BLOQUEQ REGIONAL CONTINUO
CIRUGIA 2:
CIRUGIA 3:
CIRUGIA 4
CIRUGIA 5:
1. INDICE NNIS 2. INDICE SENIC
Clasificacion ASA 2 Procedimeinto Abdominal NO Multiples Diagnésticos NO
Clasificacion Herida L Tiempo de cirugia>a 2 Horas NO
Tiempo Quirurgico <2 HORAS TOTAL NNIS 0,00 Cirugaia Contaminada NO TOTAL SENIC 0,00
Terapeutico NO

Seguimiento a 30 Dias

BLOQUEO FRCEFARIO TB T7 T TE Ta -T8 DERECHO+ BLOUQOE ERECTOR DE LA ESF'INA PRE\HO CONSENTIMIENTO INFORMADO EXPLICADO
ENTENDIDO Y ACEPTADO POR EL PACINETE ASEPSIA 'Y ANTISEPSIA ANESTESIA DR MARIN, SE REALIZA UBICACION FLUOROSCOPICA DE
COMPLEJOS FACETARIOS Y AT DE T6T7 T7-T8 T8-T8 DERECHO, INFLTRO PIEL CON LIDOCAINA 30MG PUNCION CON SPINOCAN 22G, HASTA
TARGET, ADMINITRO 2 CC DE SOLUCION ANALGESICA DE BUPIVACAINA+TRIAMCINOLONA POR SEGMENTO, NO COMPLICACIONES. SE REALIZA
UBICACION FLUOROSCOPICA DE APOFISIS TRANVERSA DE T7-T8 DERECHO, ADMINSITRO MEDIO DE CONTRASTE CON DISTRIBUCIOON

FASCIALN ADMISNTRRO 8 CC DE MEZCLA PREDICHA POR SEGMNETO SIN COMPLICACIONES INIDCACIONES RECOMENDACONES. SIGNOS DE
ALARMA.

Concentracion  Via Admin Cant Posologia

Bl 1P,
v
PR | P BLE
DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO
NEURALGIA (DUTSOURCING)
MEJIA SANCHEZ FELIPE ANDRES
Tarjeta Profesional 13064
Pagina 1/1
Usuano 1088298356

LICENCIADO A: [HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA] N

257



Eak .

Hospital Universitario

SanJorge
Pareira

Fecha Actual : lunes, 15 agosto 2022

HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA

NIT: 800231235

CARRERA 4 N° 24-88 TEL 3356333-42

INDICACION MEDIC

A

INFORME QUIRURGICO

IN® Historia Clinica: I 29091814 |_ N° Folio: Folio Asociado: [
DATOS PERSONALES
Nombre Paciente: CARMEN MEDINA Identificacion: 29091814 ISaxo:| Femenino
Fecha Nacimiento: 21/octubre/1940 Edad Actual: 81 Afos '\ 9 Meses | 25 Estado Civil: Soltero
Dias
Direccion: CALLE 29 2 A 38 CARTAGD Teléfono: 3218409229
Procedencia: PEREIRA QOcupacion:
DATOS DE AFILIACION
Entidad: INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL EJE CAFETERO S.A Régimen: Regimen_Simplificado
Plan Beneficios: INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL EJE CAFETERO S A Nivel - Estrato: ESPECIAL
DATOS DEL INGRESO
Responsable: Teléfono Resp:
Direccion Resp: N° ingreso: 2007553 | Fecha: | 15/08/22 10:28
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Cirugia_Programada
INDICACION MEDICA
ITipo Indicacion:
alida
etalle:

NIDCAIONES RECOMENDAICONES SIGNOS DE ALARMA

MEJIA SANCHEZ FELIPE ANDRES

A\ 30 126N
w(,L?f\\“@‘ en A nes
DY &%U(Fe'

DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO NEURALGIA (OUTSOURCING)

ID 13871927
RM 130864

LICENCIADO A: [HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA] NIT [800231235-7]

e_..«.':?.

xrPagina
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. Impreso: 2022-08-18
SEMNA

N

QDEN DE ATENCION Nro.: 18L>

[ Adscrito: 820021 - COMFAMILIAR RISARALDA ‘
Direccién: CALLE 30 # 3-70 SEDE OBRERO
Teléfono(s): 3135600 - 3314709
Especialidad: Clinicas - Clinicas el
(HC: 29091814 ) .

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
1

Protesis Total Supurerior. O Inferior 0 8

OBSERVACIONES

se auloriza protesis total superior, gracias

Sy L_ .
) bt/

NS any Recibido a Satisfaccion cC.

creada por: Yortega
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SENA

N
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Impreso:  2022-08-22

< ORDEN DE ATENCION Nro.

18847 . s>

Adscrito: 820021 - COMFAMILIAR RISARALDA

Direccidn: CALLE 30 # 3-70 SEDE OBRERO
Teléfono(s): 3135600 - 3314709

Especialidad: Clinicas - Clinicas

(HC: 29091814 )

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A

Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
Protesis Parcial Mucosoportada 1 i ;
OBSERVACIONES
SE AUTORIZA PROTESIS PARCIAL INFERIOR
;iL ‘Jﬂ s
7;" Ljdonxo\”
5,4../{,:.({ 24 -sc/:z/
Recibido a Satisfaccion it

Médico/Odontélogo Asesor

creada por: Yoriega



-

PACIENTE NO
CONTROLADO:

Correo: FORMULA
Celular: 3192678579

ACTIVIDADES PROXIMA CITA

893109 EXAMEN O RECONOCIMIENTO D.E MUCOSA ORAL Y PERIODONTAL

ALERGICOS

2022/06/18:VER HC

2022/06/18:VER HC

FARMOCOLOGICOS

2022/06/18:VER HC
2022/06/28:MICARDIS 80/12.5MG CADA DIA
2022/06/18:VERHC

2022/06/28:L0 DESCRITO AL INEGSO

CANTIDAD ENTIDAD

1

SEN SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

Antecedentes Personales

Antecedentes Familiares

No hay Antecedentes Para el paclente

MEDICO

HOLGUIN TAMAYQ LAURA

 |N42137480

Reg: NO

Firma Digitalizada:

AURA

263
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Codigo : 07109899 Identificacién : 29091814 *'fj*’(ﬁf’. . 5
T s Lifiez -y
H X oS ]

Médico : L'HI'I'BHM

Convenio : PACIENTES PARTICULARES .

Fecha de Ingreso: 2022-08-24 14:04:46 Fecha Impresién : 2022-08-24 17:10:04. Pégina 1 de 1

Nota

ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

HEMATOLOGIA
HEMOGLOBINA(HB).........cv......l 13.8 grs/dl VR.12.0% 15.5 %

-

le.ﬂ».-e.;,

CLARA INES MARTINEZ VELEZ
BACTERIOLOGO - RETHUS 42079191

Para verificar este documento, escanee el cédigo QR o ingrese a la siguiente URL, desde donde deberé ingresar el
documento de identidad y este cddigo: MDecxMDk4OTk=

4 https://bit.ly/3yXd5QP

Sede Principal: Calle 24 No. 5 - 41 PBX 3351223 Sede Megacentro: Cra 19 #12 - 50 T.1 Local 104-105 Tel. 3214871
Sede Alamos:Calle 14 N. 23-98 Tel.3131339 Sede Dosquebradas : Carrera 16 No. 16 -30 Tel, 3301200
Sede Cuba: Carrera 25 No.66B-08 Tel. 3273988
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Nombre: MEDINA, CARMEN Identidad: 29091814 BSA:1.40 Fecha: 25/08/2022
TR: GARCIA MONSALVE, STEVEN Talla: 143.00 Cms Edad:81 Afios Raza: Hispano
Doctor: PACHECO, MANUEL Peso:  51.00 Kg Sexo:Femenino
Pre-Bronch

Real Tedrico Teérico
___DIFUSION ___
SVC (L) 1,65 1,70 97
IC (L) 1,62 1.45 111
ERV (L) 0,03 0,25 12
DLCOunc (ml/min/mmHg) 11,71 13,89 84
DLCOcor (ml/min/mmHg) 11.57 13,89 83
VA (L) 3,10 3,90 79
DL/VA (ml/min/mmHg/L) 3,73 3.56 104
IVC (L) 1,67
BHT (sec) 10,51
Hgb (gm/dL) 13,8 12-18

Comentarios posteriores a la prueba:

CAPACIDAD DE DIFUSION DE MONOXIDO DE CARBONO: NORMAL (DLCO 83%)

77

DR. MAURICIO CESPEDES RONCANCIO

DIRECTOR CIENTIFICO.
DR. MANUEL PACHECO RESPIREMOS /NIT 900.150.760-7
MEDICO INTERNISTA - NEUMOLOGO Sedes Pereira | Risaralda Q2
Calle 12 % 18-24 Piso 4 Torre 3 Megacentro Pinares Tel: 3170710 Cel: 3127164198
Av circunvalar - 301 Clinica Comfamiliar {Consulta Extemna) Tel: 3171798 - Cel; 3137395337

Sedes Tulua | Valle del Cauca
Cll. 27 con Cra. 39 esquina, Hospital Deptal. Tomés Uribe Uribe (Consulta Extema) Cel: 32053433
esquina itiz I, Consultorios 401 y 404 - Cel. 3 3386

" NE Al - AT
Cll. 26 con Cra. 37

citas@respiremossas.com / info@respiremossas.com / www.resplremossas.com
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FECHA:AGOSTO 29 DE 2022

PACIENTE: CARMEN MEDINA

MEDICO:

ENTIDAD: LIGA CONTRA EL CANCER

SEDE: PEREIRA
EDAD: 81 ANOS

DOCUMENTO: 29.091.814

TEC: M.Z

Respetado Doctor:

Hemos practicado una Densitometria Osea en nuestro equipo LUNAR PRODIGY ADVANCE

técnica DEXA. Los resultados obtenidos son:

DENSIDAD MINERAL OSEA (D.M.0)

DT ke et B e S g e e e 1.107g/cm2
CBHO TRMBEAL o svmersmmmmimmssaisrams s iscarpamE s O UORS CH 2
DESVIACION ESTANDAR
COLUMNA LUMBAR
T Comparado con adulto JOVEN......cuuiiiie i siessssessss s s ssssssssassasssssnsssssnsssssssssssssas ss=0e 7
Z Comparado con la misma edad.........c..covvimnmininnninicnieinnnen, el
CUELLO FEMORAL
T Comparado con adulto Joven........c wm1.4
Z Comiparadoiconda miSma Baat, .. o mmsmsrsanmssmmmmsemmm st s s meos Oi9
COMENTARIO
Los valores de DMO en Cuello femoral evidencian OSTEOPENIA , de acuerdo con los criterios de
la OMS.
/'-/.
Dr. Juan e
Mediging ,gfra 503@@ B
i g
R

DR. JUAN CARLOS LONDONO BUENAVENTURA.
Medicina interna. Reumatologia.
Certified clinical densitometrist (ISCD).

yent y de 50 aflos.

R.M.564MD
CUANDO LA OSTEOPDROSIS HABLA LO HACE CON FRACT URA
Para su infi idn le los de la OMS para d ico en muj p
NORMAL: DMO mayor de -1 DS por debajo del promedio del mm Joven.
OSTEOPENIA: DMO entre -1.1 DS y -2.4 DS por debajo del promedio del adulto joven.

osreopoaosns
OSTEOPOR! : lo anterior con presencia de una o més fracturas con fragilidad dsea.
Radicacién de comespondencia: Sedn:- dministrativa

DMO menor de -2.5 DS por debajo del promedio del adulto joven.

Q Bogota Sede Administrativa: Cra. 20 B & 74 - 46 - Américas: Cra. 56 # 9 - 91. Local 18, PISUI Pontendra CI. 116 #70D - 65 - Chicé: Cra. 12# 98 - 16

Althea: Cra. 12 No. 98-64. Piso 2. Sala | - Drogueria Cayre: Cil. 42 No. 13 - 28 L (1) 64458
Q Cali: Tequendama: Cra. 42 A#5C - 97 /95 L(2) 5562946 - 5568104

@ Pareira: Megacentro Pinares: 1. Cra. 19 # 12 - 50. Torre 1, Cons, 901 - 910/ 2. Cra. 18 & 12 - 75. Torre 2, Cons. 1201 X (6) 3172355

Q Armenia: Edificio Uninorte: Calle ] A Norte # 12 - 36 Cons. 526 € (6) 7362815

<\ L
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CAYRE

MEGACENTRO PINARES
Cra. 19 n°12-50, Torre 1 cons. 901-910

Paciente: MEDINA, CARMEN ID del paciente: 29091814
Fecha de nacimiento:  21/10/1940 81.8 afios Médico tratante:
Estatura / Peso: 1430cm 51.0kg Medido: 29/08/2022 02:06:13 p.m. (11.40)
Sexo / Origen étnico: Mujer Analizado: 29/08/2022 02:06:24 p.m. (11.40)
Columna AP Densidad 6sea Referencia Densitométrica: L1-L4 Tendencia:L1-L4 (DMO)
DMO (g/lem?) AJ T-Score %Cambio con respecto a la linea base
1.443 20 L)
1.319 '
151
1.185 ¢
1.071 10] 7
0.947 51 -
0.823 l
0 =t
0.699 |
0.575 . R o P A PP
20 40 60 80 100 727374757677 78 79 80 81 82
Edad (afios) Edad (afos)
1 2 3
DMO Adulto-Joven Ajust. a edad
Regidn (g/em?) (%) T-Score (%) Z-Score
55 § 0.960 84 -1.5 112 09
L2 0.988 82 -1.8 107 0.5
L3 1112 92 -0.8 120 15
L4 1.278 105 05 136 28
L1-L2 0.975 83 -16 109 0.7
L1-13 1.027 87 -13 114 11
L1-14 1.107 93 -0.7 122 16
L2-13 1.053 87 -1.3 113 1.0
L2-14 1.142 94 -0.6 123 17
L3-L4 1204 99 -0.1 129 2.2
Tendencia:L1-L4 !
1 Cambiar a
Medido Edad DMO Anterior Anterior
Fecha (afios) (g/em?) (g/em?) (%)
29/08/2022 818 1107 0.183* 198 *
COMENTARIOS: 25/05/2013 725 0.924 - k
Esta imagen no es para diagnastico * -Indica cambio significativo basado en el intervalo de confianza 95%.
Impreso; 29/08/2022 02:06:33 p.m. (11.40)76:3.00:50.03:12.0 0.00:8.22 1 -Estadisticamente 68% de las exploraciones repetidas caen dentro del 1DE (+ 0.010 g/cm’
0.60x1.05 19.7:%Grasa=45.7% para Columna AP L1-L4) y ,
0.00:0.00 0.00:0.00 2 -Brasil (edades 20-40) Columna AP Poblacion de referencia (v110)
M orr'1bre del archivo: pxdehrbgy6.dfs 3 -Ajustado para edad, peso (mujeres 25-100 kg), origen étnico

11 - Organizacion Mundial de la Salud - Definicién de osteoporosis y osteopenia en mujeres
caucasicas: Normal = T-Score igual o superior a -1.0 DE; Osteopenia = T-Score entre -1.0 y
-2.5 SD; Osteoporosis = T-Score igual o inferior a -2.5 DE; (las definiciones de la OMS son
validas solo si se utiliza una base de datos de referencia de mujeres caucasicas jovenes y
sanas para determinar los T-Scores.)

Modo de exploracion: Estandar;OneScan  37.0 pGy

Lunar Prodigy Advance
GE Healthcare PA+301902



CAYRE
MEGACENTRO PINARES
Cra. 19 n°12-50, Torre 1 cons. 901-910

Paciente:

Fecha de nacimiento:
Estatura / Peso:

Sexo / Origen étnico:

MEDINA, CARMEN
21/10/1940 81.8 anos
143.0cm 51.0kg
Mujer

ID del paciente: 29091814

Médico tratante:

Medido: 29/08/2022 02:08:15 p.m. (11.40)
Analizado: 29/08/2022 02:08:20 p.m. (11.40)

Fémur derecho Densidad dsea
I N

"~ Resultados de gréfico HAL no disponibles

COMENTARIOS:

Referencia Densitométrica: Cuello
T-Score

Tendencia:Cuello (DMO)

DMO (g/cm?) %Cambio con respecto a la linea base

1.22

20 40 60 80 100 727374 7576 77 78 79 80 81 82

Edad (afios) Edad (afios)
L6 2 3
DMO Adulto-Joven Ajust. a edad
Regién (g/em?) (%) T-Score (%) Z-Score
Cuello 0.808 82 -14 115 09
Cuello sup. 0.617 75 -1.7 114 0.6
Cuello inf. 0.989 - - - -
Wards 0.605 66 -2.3 112 0.5
Troc. 0.523 66 -24 87 -0.7
Diafisis 1.023 - - - -
Total 0.794 79 L 4 109 0.5
Tendencia:Cuello
L6 Cambiar a
Medido Edad DMO Anterior Anterior
Fecha (afios) (g/em®) (g/cm?) (%)
29/08/2022 818 0.808 -0.025 -3.0
25/05/2013 72.5 0.833 - -

Esta imagen no es para diagnéstico

Impreso; 29/08/2022 02:08:23 p.m. (11.40)76:3.00:50.03:12.0 0.00:10.26
0.60x1.05 17.6:%Grasa=49.2%

0.00:0.00 0.00:0.00

Angulo del cuello (grad)= 55

Nombre del archivo: 335ehr6gy6.dff

Modo de exploracion: Estandar  37.0 pGy

1 -Estadisticamente 68% de las exploraciones repetidas caen dentro del 1DE (+ 0.014 g/em’
para Fémur derecho Cuello)

2 -Brasil (edades 20-40) Fémur Poblacion de referencia (v110)

3 - Ajustado para edad, peso (mujeres 25-100 kg), origen étnico

6 -DMO estandarizada para Cuello es 736 mg/cm™.

11 -Organizacion Mundial de la Salud - Definicion de osteoporosis y osteopenia en mujeres
caucasicas: Normal = T-Score igual o superior a -1.0 DE; Osteopenia = T-Score entre -1.0 y
-2.5 SD; Osteoporosis = T-Score igual o inferior a -2.5 DE; (las definiciones de la OMS son
validas sélo si se utiliza una base de datos de referencia de mujeres caucasicas jovenes y
sanas para determinar los T-Scores.)

@ GE Healthcare

Lunar Prodigy Advance
PA+301902
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QRDEN DE ATENCION Nro.: j‘lﬂ)

Adscrito: 820021 - COMFAMILIAR RISARALDA ;
Direccion: CALLE 30 # 3-70 SEDE OBRERO

Teléfono(s): 3135600 - 3314709

Especialidad: Clinicas - Clinicas

(c. __ 29091814)

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Consulta Con Odontologo Especialista 1 0 0

OBSERVACIONES
SE AUTORIZA CONSULTA POR PERIODONCIA

Dra. Ummte Otlegn jor+é

ont%logﬂ

9

# 4;;442 Z—%/zs);/,—z/

Médico/Odontslogo Asesor Recibido a Satisfaccion C.C.

creada por: Yortega



RESPIREM s S A S !
|remos
Neumolowa y Endoscopia Respiratoria

MEDINA . CARMEN ID: 29091814 Edad: 81
Sexo de nacimiento Femenino Altura 145 cm Asma
Origen étnico Hispano Peso 51kg IMC 243 EPOC
Prescrito por DR MANUEL PACHECO
Fumador No
FVL (esp/insp) Su FEV1 / Predicho: 128%
Fecha del test: 2022-09-08 10:02:47 AM  Predicho: ERS (ECCS/EGKS), 1993 * 1.00
Previo Post _ _ P s
Puntua Puntua i —— Poat Prusbas 3
Parémetro  Mejor LIN . * %Pred Pred Mejor . = %Pred Camb %Camb ” :
FVC L] 174 072 072 122 143 183 116 135 019 11 ;
FEV1 [L] 141 048 081 128 110 156 121 142 015 11
FEVI/FVC 0812 0629 115 - 0737 0810 111 - -0.002 0 . N
FEF25(Us] 425 202 001 100 424 441 013 104 016 4
FEFS0([Ls] 239 088 -027 83 269 211 -053 78 028 12 :
FEF75[Us] 045 - - 74 061 030 - 49 015 34 §
::55:5-75 159 058 048 80 198 1143 -1.00 57 046  -29 2-
VCmax [L] 178 068 097 130 137 193 133 141 015 8 .
PEF [Us] 445 295 002 100 443 460 018 104 0.14 3 3
Atencién: Rango de prediccién extendido - Interprete con cuidado. 2 0
: . : FEV1 - C, FVC - E (FVC Var=0.28L (16.4%); FEV1
Calidad de la sesion Previo Var=0.171. (12.4%)) e
_ FEV1 - A, FVC - E (FVC Var=0.10L (5.0%); FEV1
Var=0.05L (3.4%)) 2
+ ;
S .
2
6 §
= —
S 4 0 1 2 3 4
1 Volumen [L]
0 : ; ; : ;
050 1 2 3 4 5 6 7 8
Tiempo [s]
Comentario
COMENTARIOS POSTERIORES A LA PRUEBA:
- PATRON NORMAL
- NO HAY compromiso de la via aérea periférica
-NO HAY respuesta al broncodilatador inhalado de accién corta.

i g RESPIRENOS  NIT300.150.760-

Sedes Pereira/ R:saralda

citasTragpiramossas com ! jnfa@respiremnssas com e



INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL

EJE CAFETERO S.A

PROCESOS NEUROLOGIC

NIT: 816007055-7

COMPLEJO MEDICO MEGACENTRO PHTORRE 3 PISO 3CALLE 12
NO. 18- 24 PINARES - 3119998

PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 29091814 - CARMEN MEDINA

GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1940-10-21 - Edad: 81 Aros 10 Meses 30 Dias
DIRECCION: MANZANA 9 CASA 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

2: Telefono: 32184008229

272 -

neuroC:

HISTORIA CLINICA

Copia Controlada

ACETAMINOFEN + CODEINA TABLETA X 325/ 15 MG
TOMAR 1 CADA 8 HORAS POR 2 MESES

# (180)

SOLICITUD DE SERVICIOS:

[CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS [8920343]) #(1)

CONTROL EN DOS MESES

[CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA [830266]]

DISNEA

#(1)

FELIPE ANDRES MEJIA SANGHEZ

ANESTESIOLOGIA

Nro Documenio: 13871927
Nro. Registro: 13064

HOCEmE -

Fecha/Hora: 20-08-2027 14:13:24 pHging 272
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INSTITUTO DE EPILEPSIA Y PARKINSON DEL

EJE CAFETERO S.A

PROCESOS NEUROLOGIC

NIT: 816007055-7

COMPLEJO MEDICO MEGACENTRO PH TORRE 3 PISO 3 CALLE 12
NO. 18- 24 PINARES - 3119998

PEREIRA-RISARALDA

PACIENTE: CC 29091814 - CARMEN MEDINA

GENEROQO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1940-10-21 - Edad: 81 Anos 10 Meses 30 Dias
DIRECCION: MANZANA 9 CASA 15 PORTAL DE SAN JOAQUIN

2. Telefono: 3218408229

273

neurocenito

HISTORIA CLINICA

Copia Controlada

Fecha y Hora de Alenci‘é 2022-09-20 - ?:03:24 CAS:271712
Cliente: SEGUROS GENER ICANA

Profesional Tratante: FELIPE ANDRES MEJIA SANCHEZ

Finalidad: 10 - Causa Externa: 13 - Tipo Diagnostico: 3 - Confirmado Repetido

Diagnostico Principal: B520 - DOLOR AGUDO

Diagnostico Relacionado Nro1: V5395 - PASAJERO DE CAMIONETA O FURGONETA LESIONADO POR COLISION CON OTROS VEHICULOS DE
MOTOR, Y CON LOS NO ESPECIFICADOS, EN ACCIDENTE DE TRANSITO
Diagnostico Relacionado Nro2: $202 - CONTUSION DEL TORAX

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS

PALIATIVOS
EVOLUCION:

RESUMEN DX:

CONDUCTA:

MEDICINA DEL DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO
ATENCION REALIZADA BAJO LINEAMIENTOS Y PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD ASI COMO
CONSENTIMIENTO DEL PACIENTE

PACIENTE FEMENINA CON DIAGNOSTICOS DE:
1. DOLOR TORACICO POSTRAUMATICO SECUNDARIO A ACCIDENTE DE TRANSITO SIN COLISION EN
CALIDAD DE PASAJERA

MEJORIA DE DOLOR POSTERIOR A INTERVENCIONISMO ANALGESICO.

EXAMEN FISICO

ALERTA EN COMPANIA DE FAMILIAR, PORTADOR DE TAPABOCAS, W 54KG, FC 77 FR 14 PUPILAS 4/8
TENDER POINTS 12/16, EXCURSION PULMONAR ADECUADA, SE EVIDENCIA DISMINUCION DE DOLOR EN
AREA DE AFECTACION INFRAMAMARIA IZQUIERDA, EQUIMOSIS AMARILLA -EN AREA DE PECTORA
IZQUIERDO Y EQUIMOSIS VIOLACEA EN AREA INFRAMAMRIA IZQUIERDA, DOLOR A LA PALPACION DE
GLANDULA MAMARIA E INSERCION DE PECTORAL IZQUIERDO, DOLOR EN AREA PERITROCANTERICA
DERECHA, LIMITACION DE ARCOS DE MOVILIDAD.

PARACLINICOS

TOMOGRAFIA DE TORAX SIMPLE 2022/07/20

- Infiltrados intersticiales reticulares difusos de distribucion periférico y bibasal
- Atelectasias laminares en lobulo medio

- Tractos de fibrosis engrosamiento septal basales bilaterales

- Fractura antigua por compresion del cuerpo lateral de T7 un 80%

PACIENTE CON PRESENTACION DE DOLOR CRONICO POSTRAUMATICO EN QUIEN SE INDICA MANEJO
MEDICO INTEGRAL, SOLICITO VALORACION POR MEDICINA INTERNA POR PATOLOGIA PULMONAR.
EXPLICO MANEJO REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

1. ACETAMINOFEN + CODEINA 325/15 MG - TOMAR UNA TABLETA CADA 8 HORAS POR DOS MESES.
2, VALORACION POR MEDICINA INTERNA
3. CONTROL EN DOS MESES O ANTES SI LO REQUIERE.

FORMULA MEDICA

TORChnic - FechaHora: 20-09-2022 14:13:24 pégina 1 /2
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Listados Historia Clinica
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(") Comfamiliar

RISARALDA

| ORIGINAL INTERCONSULTA 53195254 0801 ||Cédigo:
. Versién No:
Area de Servicios: ODONTOLOGIA
|Vigente a partir:

INFORMACION DEL PACIENTE

Ciudad: PEREIRA R.DA."Fed‘la: 2022/09/28

Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

Plan: SAMC-RSR-DIR-031-2022
(Actividad)

[[Nombre: CARMEN MEDINA

|[Documento: cC 29091814

Fecha Nacimiento: 1940/10/21

||sexo: FEMENINO  ||Edad: 81 ANDS 11 MESES 7 DIAS

Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION

Obs:

||Procedencia: PEREIRA

Zona: URBANA |[Teléfono: 3218409229

|[Direccién: Mz 10 €S 11

Tipo de Afiliado: COTIZANTE

|Cut£zante: CC 29091814 j Categoria: A
[Codigo del Diagnostico: K0532 |[ripo de Contingencia: ENFERMEDAD GENERAL |

Estado Givil: A)

Ingreso PERIODONCIA

MOTIVO CONSULTA
MOTIVO DE

CONSULTA: "LE DUELE UNA MUELITA Y ELLA CREE QUE TIENE UN HUECO (CONTESTA LA HDA)"

AUXILIAR DE
CONSULTORIO:

EVALUACION DE

NECESIDADES: REVISION

MED ACT

MEDICAMENTO
MICARDIS PLUS, TAB 80/12.5 MG

MEDINA LOTERO YOLIA YINETH

VENOSMIL, TAB 200 MG (INSUFICIENCIA VENOSA)

HALLAZGOS CLINICOS y OBS Rx

PACIENTE HIPERTENSA CONTROLADA. EDENTULA TOTAL SUPERIOR Y PARCIAL INFERIOR, CON MIGRACIONES PATOLOGICAS EN INCISIVOS INFERIORES

1 DIARIA
1ALDIA

HALLAZGOS POR AUSENCIA DENTARIAS, MESIALIZACION DEL 46 POR AUSENCIA DEL 45, QUE GENERA MAYOR ESPACIO INTERDENTAL Y ATRAPAMIENTO DE
CLINICOS: ALIMENTOS. RETRACCIONES MODERAGAS GENERALIZADAS, TANTO VESTIBULARES COMO LINGUALES. CALCULOS SUPRA Y SUB GINGIVALES
GENERALIZADOS. SE QUEJA DE DOLOR EN MOLAR 46 MESIALIZADO. PERIDONTO GRUESO CON BUENA BANDA KERATINIZADA

PRONOSTICO:  GENERAL BUENO
PLAN DE

TRATAMIENTO: FASE HIGIENICA2 CUADRANTES INFERIORES

Dx Y ANALISIS Rx

TIPO DE

T r1co:  CONFIRMADO NUEVO

0 D encia: ENFERMEDAD GENERAL

%%i: AMBULATORIA ELECTIVA

%N%nm K0532 PERIODONTITIS CRONICA

ANALISIS TIENE RX PANORAMICA DE HACE 1 MES: PERDIDA OSEA LEVE GENERALIZADA Y MODERADA LOCALIZADA EN MESIAL DEL 46, MESIALIZADO Y CON

RADIOGRAFICO: PERDIDA OSEA VERTICAL MESIAL MODERADA TRAE TOMOGRAFIA DEL 46: NO SE OBSERVAN FRACTURA O FISURAS. COMPROMISO DE FURCA GRADO II

POR RETRACCION MODERADA

CONCLUSION

DIAGNOSTICA: PERIODONTITIS CRONICA LEVE GENERALIZADA RETRACCIONES MODERADAS GENERALIZADAS

PRONOSTICO:  GENERAL BUENO

TIPO DE
ATENCION:

DISCAPACIDAD: VISUAL

PROGRAMADA

OTROS DIAGNOSTICOS

K0811 PERDIDA DE DIENTES DEBIDA A ACCIDENTE, EXTRACCION O ENFERMEDAD PERIODONTAL LOCAL

K0602 RETRACCION GINGIVAL

K074 MALOCLUSION DE TIPQO NO ESPECIFICADO

FORM. ESP.

file:///C:/Program Files/HistoriaClinica_V2/Temporal/temp53195254.html
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28/9/22, 11:43 Listados Historia Clinica : 278
MEDICAMENTO CANT DOSIS
CEPILLO COLGATE SLIM SOFT 1 USAR SIEMPRE
CEPILLOS INTERDENTALES MARAC GUM # 1.6 MM 1 USAR TODOS LOS DIAS, 2 VECES

INTERCONSULTA AMBULATORIA

ESPECIALIDAD

893109 EXAMEN O RECONOCIMIENTO DE
MUCOSA ORAL Y PERIODONTAL

JUSTIFICACION

PACIENTE HIPERTENSA CONTROLADA, QUE SE QUEJA DE DOLOR LOCALIZADO EN MOLAR 47. TIENE CALCULOS SUPRA Y
SUBGINGIVALES QUE REQUIEREN FASE HIGIENICA INFERIOR. GRACIAS

HUM DEL PACIENTE .

ESCALA DE

DOLOR: 6-7 DOLOR SEVERO
RIESGO DE

CAIDAS: MAS DE 2 ALTO RIESGO
MANEJO DEL

DUELD: NO APLICA

DURACION PROXIMA CITA
PROXIMA CITA: 026 PERIODONCIA TRAT - 80

CONTROL /
PROXIMA CITA; "NO APLICA
PACIENTE NO
CONTROLADO:
Correp: FORMULA
Celular: 3218409229
ACTIVIDADES PROXIMA CITA ' CANTIDAD ~ ENTIDAD
893109 EXAMEN O RECONOCIMIENTO DE MUCOSA ORAL Y PERIODONTAL 1 SEN SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
Antecedentes Personales
ALERGICOS

2022/06/18:VER HC

2022/06/18:VER HC

CARDIOVASCULARES

2022/09/28:HIPERTENSA CONTROLADA

FARMOCOLOGICOS '

2022/06/18:VER HC

2022/06/28:MICARDIS 80/12.5MG CADA DIA

2022/06/18:VER HC

2022/06/28:L0 DESCRITO AL INEGSO

OTROS

2022/09/28:0STEOARTROSIS

RESPIRATORIAS

2022/09/28:PROBLEMAS RESPIRATORIOS DESPUES DE UN ACCIDENTE AUTOMOVILISTICO DONDE S E LASTIMO CON EL CINTURON DE SEGURIDAD
Antecedentes Familiares

CANCER

2022/09/28:ABUELA MATERNA MURIO DE CA DE ESTOMAGO

MEDICO

Firma Digitalizada:

AMALL LIBBOS FARES CC42119731 Reg: 9024-89

file:/l/C:/Program Files/HistoriaClinica_V2/Temporal/temp53195254.html



28/9/22, 11:29

ersalud?;

Linza de Alenoadn al usume 6500870 - Bogotd, D.C
Linea Graluila Nacona! - G1E0005 10383

VIGILADO SU

Listados Historia Clinica 279
PLAN TRATAMIENTO
3> \ C f . I o Original 53195254 1101 o
(4 Comiamiliar Ve
Ll : AR AN Area de Servicios: ODONTOLOGIA
; Vige=te a partir:
INFORMACION DEL PACIENTE
Ciudad: PEREIRA RDA. ||Fecha: 2022/09/28 "Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE J mﬁ)ensr{-mn-on-zﬁzz
Nombre: CARMEN MEDINA J[Documento: CC 29091814 |[Fecha Nacimiento: 1940/10/21
Sexo: FEMENINO __ ||Edad: 81 ANOS 11 MESES 7 DIAS |[Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION _ |[Obs:
Procedencia: PEREIRA Zona: URBANA ||Teléfono: 3218409229
||Direccién: MZ 10 CS 11 Tipo de Afiliado: COTIZANTE
| Cotizante: CC 29091814 Categorfa: A o Civil: CASADO(A)
~ |70 E
FECHA  ||HORA |Em7mo PLAN Hoaloos "AC]'TVIDAD mTw;l VALOR|| TOTAL
20220928}[105050||SEN ggr_%;sza-om- PERIODONCIA ﬁ%ﬁ%ﬁﬁ@g&“&;}g‘;‘; VEZ POR ESPECIALISTA |1, "63200 63200
SAMC-RSR-DIR-
20220928 msnso| SEN I Fgins PERIODONCIA|[240200 DETARTRAJE SUBGINGIVAL SOD (2022/09/28)  ||2 "53500 127600
Valor Total = Saldo =
$190800|| Abonado = $"" $190800|
MEDICO
Firma Digitalizada:
9 b
AMALL LIBBOS FARES CC42119731 Reg: 9024-89 W ’é‘ i
L
TRATAMIENTO SUJETO A CAMBIOS POR VARIACIONES CLINICAS Y/O RX, TARIFAS VALIDAS POR UN MES
4
H

file:///C:/Program Files/HistoriaClinica_V2/Temporal/temp53195254.html|
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-
-

A ¢
288
Oe g
A
oLk
Qs
L:?)gg Original EPS FORMULA ESPECIAL Cédinc
82% )*\ oge i 53195254 0301 go:
a:e (00 Gomiamiila Version No:
S & § . g e RISARALDA Area de Servicios: ODONTOLOGIA
6 § Vigente a partir:
-s 3 INFORMACION DEL PACIENTE
Ciudad: PEREIRA RDA. ||Fecha: 2022/09/28 "Entidad: SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE Fm:ﬂs:ﬁz;:—m-nm—oshzuzz
[Nombre: CARMEN MEDINA ||Documento: CC 29091814 Fecha Nacimiento: 1940/10/21 |
x —— .  |[Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO Obs:
Sexo: FEMENINO "Edad‘ 81 ANOS 11 MESES 7 DiAS "ocuw\cmw
Procedencia: PEREIRA ||zona: URBANA |[Teléfono; 3218409229
Direccién: MZ 10 CS 11 |[Tipo de Afiliado: COTIZANTE
Cotizante: CC 29091814 |[categoria: A Estado Civil: CASADO(A)
|Godlgo del Diagnostico: K0532 |'|'| de Contingencia: ENFERMEDAD GENERAL
MEDICAMENTO [t |[posis
CEPILLO COLGATE SLIM SOFT 1 |[usar siEMPRE
CEPILLOS INTERDENTALES MARAC GUM # 1.6 MM 1 |[USAR TODOS LOS DIAS, 2 VECES
RECOMENDACIONES
[ MEDICO | PACIENTE [ vaLoRTOTAL |[s
Firma Digitalizada:
\\ ;’ “é,
W péf A Cuota Moderadora $
AMALL LIBBOS FARES I CARMEN MEDINA Neto A Pagar IPS _ |[$
" Especialidad
€C42119731 "Reg 9024-89 "cc 29091814 |Expendedor I FERIODONCIA
ESTA FORMULA ES VALIDA POR TRES (3) DIAS HABILES Y REQUIERE AUTORIZACON |

AMAL LIBBOS FARES e

4. JAVERANA - L. ne -‘-'.-‘]".'”,IUH; cita

T :
RE®: 9024-89 odontoldgi

file:///C:/Program Files/HistoriaClinica_V2/Temporal/temp53195254.htmi 11



281

. Impreso:  2022-10-26
SENA

N
@N DE ATENCION Nro.: 2D

Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA
Direccion: CARRERA 4 23-55
Teléfono(s): 3341513 - 3333340”

| Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales

(HC: 29091814

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
1

Consulta Externa Especializada 0 0

OBSERVACIONES
890271 - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUMOLOGIA

MédiCO/Odontélogo Asesor Recibido a Satisfaccion GO,

creada por: jchavesa



@
SENA

N

Impreso:

2

022-10-26

ORDEN DE ATENCION Nro.: 2D

Adscrito:
Direccion:
Teléfono(s):

Especialidad:

888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA
CARRERA 4 23-55
3341513 - 3333340 d

Centros Integrales - Centros Integrales

( HC:

29091814

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
Consulta Externa Especializada 1 0
OBSERVACIONES
890273 - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
Recibido a Satisfaccion c.C.

Médico/Odontélogo Asesor

creada por; jchavesa

282
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) ® @ @ & @ @ © o f" /
® » 2 & @ @& & ©° o L =
_, —
A [2odidlooos
‘ b ASOCIALDTS
ESTUDIO: RADIOGRAFIA DE HOMBRO
NOMBRE: CARMEN MEDINA
DOCUMENTO: CC 29091814 EDAD: 82 ANOS
FECHA ESTUDIO: 2022-12-24 REMITE:
RADIOLOGOS
ENTIDAD: PARTICULAR SEDE: ASOCIADOS _CENTRO CARTAGO
TECNICA:

Proyecciones AP neutra y en rotacion externa del hombro derecho.

HALLAZGOS:

Signos de osteopenia difusa.

Se insinua espolon subacromial.

Entesopatia en las tuberosidades mayor y menor del humero.

Congruencia articular respetada.

Buena amplitud de espacios articulares.

No se definen fracturas.

No se observan lesiones liticas o blasticas.

Nodulo calcificado en la base del pulmén derecho, de 14.5 mm. No presenta cambios con respecto a radiografia del 18 de junio
del 2022

Siguiendo recomendaciones basadas en consensos de expertos e informadas en la evidencia, en esta organizacion se cumplen
estrictamente las medidas de bioseguridad y uso de elementos de proteccion personal por parte de los usuarios y el talento
humano en salud, ademas estamos adheridos a los protocolos expedidos por el ministerio de salud y proteccion social para la
atencion de la pandemia y la normativa aplicable.

Cestr Migustio M 3
S LSB R

Informe firmado electronicamente por:

Dr. Cesar Augusto Mayorga Hurtado

Radiologia

No. registro: 1980-08

Fecha y hora de firma: 24-12-2022

www.radiologos.co
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Factura electronica de venta

l

Grtapedicns ORTOPEDICOS DEL PACIFICD S5.A.8
Wiris oyt NIT. 900.189.713 No OP 34443
CARRERA 5 No. 30 - 15
Talk (4) 6707530
ingeahui@yahoo.os Fecha y hora Factura
Bafores MERINA CARMEN Oeneracion:  2023-04-28
Idantifizcoldn 20001814 Telefonos
Direcion CENTROD
tem  Codigo tambre Products Descriprion Cantidad ViTotal Deoscuenlot Wilruto
1 101 CAMIRILTA DE GRTOPEDIA COHBULTA UE ORTOPEDIA 1 260000 0 260000
Total Eirulo 250000
Tolal & Pagar 250000
nmumsumm.hmmmnhmummsmintmmmmmd declsty heber recitido red y Falireeis b das o i

da earvicies davantos en auta fduo - Valsr, Nimem Astorizacan 18754011179522 ajeabada an E!!Mpﬂnwmdmmn fanad o 300
e

o i
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\ R ) ASIGNACION DE CITA MEDICA: Fecha Impresion: 16/05/2023

Vropeoicos ORTOPEDICOS DEL PACIFICO S.A.S bl bl
LS Rals \RRERA 5 # 30 - 43 BARRIOS CESAR CONTO Tel. 6707530 CEL. 3127916654.

PACIENTE: MEDINA CARMEN
IDENTIFICAION: CC29091814

No HISTORIA: 29091814
PROFESIONAL: TORRES HIGUITA JUAN KARLOS
ESPECIALIDAD: ORTOPEDIA
HORA: 08:00 a. m.

FECHA: 17/05/2023 éb‘\c,os

FECHA USUARIO: 16/05/2023 \"‘\(gg?adﬁc a0 -\
TIPO: De 1a Vez = o W g\lmh
CLASE: 1RA VEZ (A < o N au1o
Lol f\‘“\h
EMPRESA: PARTICULAR
oBseRVACIONES: . (O e\qéo, )
Pagina No: 1 InfoSalud Net
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gty ORTOPEDICOS DEL PACIFICO S.A.S
* -".-Or!opééices codiao de habilitacion 270010032201 Nit: 900189713-1

N 3ol Pacffico  CARRERA 5 # 30 - 43 BARRIOS CESAR CONTO Tel. 6707530 CEL. 3127916654.
(o BTN DS ORDEN MEDICA CONSULTA EXTERNA.
PACIENTE: MEDINA CARMEN Folio No: 75220
No HISTORIA: 29091814 EDAD: 82 Afios 6 Meses Admision No: 0
IDENTIFICACION: CC29091814 SEX0:Femenino TELEFONO: 3218409229
EMPRESA: PARTICULAR. FEC. NAC:21/10/1940 MUNICIPIO: QUIBDO
REGIMEN: Otro FECHA: 17/05/2023 09:06 a. m DIRECCION: A| AMEDA
DIAGNOSTICOS:
M549-DORSALGIA. NO ESPECIFICADA
No Codigo Descripcion Cant Observaciones

1 883230 RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA DE COLUMNA 1

LUMBOSACRA SIMPLE

2 879201 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTO CERVICA 1  toracica
TORACICO LUMBAR QSACRO POR CADA NIVEL (TRES

ESPACIOS)

3 920901 GAMAGRAFIA OSEA CORPORAL TOTAL 1
4 873422 RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION 1
VERTICAL (UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR)

(54)

MEDICO: TORRES HIGUITA JUAN KARLOS _ ' S FIRMA DEL PACIENTE:
REGMEDICO: (105697 :

Pagina No: 1 Fecha Impresion: 17/05/2023 InfoSalud Net
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ORTOPEDICOS DEL PACIFICO S.A.S

@rg'@pé@icog codiqo de habilitacion 270010032201 Nit: 900189713-1
‘. delPaclfico  CARRERA 5 # 30 - 43 BARRIOS CESAR CONTO Tel. 6707530 CEL. 3127916654

(i, [ SRR D€ D

PACIENTE: MEDINA CARMEN
No HISTORIA: 29091814
IDENTIFICACION: (CC29091814

EMPRESA: PARTICULAR.
REGIMEN: Otro
DIAGNOSTICOS:

M549-DORSALGIA. NO ESPECIFICADA

No Codigo Descripcion

1 1563432 CONSULTA DE CONTROL O DE
ESPECIALISTA ORTOPEDIA Y

MEDICO: TORRES HIGUITA JUAN KARLOS _
REG MEDICO: 105697 |
Pagina No: 1

ORDEN MEDICA CONSULTA EXTERNA.
Folio No: 75219

EDAD: 82 Afos 6 Meses Admision No: 0
SExo:Femenino TELEFONO: 3218409229
FEC. NAC:21/10/1940 MUNICIPIO: QUIBDO

FECHA: 17/05/2023 09:06 a. m DIRECCION: aA| AMEDA

Cant Observaciones

SEGUIMIENTO POR 1 pedir cita con resultados
TRAUMATOLOGIA
e 5] FIRMA DEL PACIENTE:
Fecha Impresion: 17/05/2023 InfoSalud Net
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Llamar pendiente abran agenda Julio 2023
i i

Cita para el martes 20 junio 9:30 am Llamar antes 8 a2 06.2023  Jaon .

\\\



Impreso:  2023-06-01

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: RISARALDA
@EN DE ATENCION Nro.: 1083

[ Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA R

Direccion: CARRERA 4 23-55

Telefono(s): 3341513 - 3333340

Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales J
o

(HC: 29091814

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 1 0 0

OBSERVACIONES
RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA DE COLUMNALUMBOSACRA SIMPLE

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DIAS, MEDICAMENTOS 15 DIAS Y OTRAS
AUTORIZACIONES 60 DIAS

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACION DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO

JIlll
) /
- :,%r,-c wn

MédiCO/OdOﬂté[OgO Asesor Recibido a Satisfaccion CiC:

creada por: jchavesa
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) Impreso:  2023-06-01

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: RISARALDA
@EN DE ATENCION Nro.: 1084
[ Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA h
Direccion: CARRERA 4 23-55
Teléfono(s): 3341513 - 3333340
Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales
(He: 29091814

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
1

Rayos X 0 0

OBSERVACIONES

RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA ANTERCPOSTERIOR

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DIAS, MEDICAMENTOS 15 DIAS Y OTRAS
AUTORIZACIONES 60 DIAS

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACION DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO

KA AEAIAAION Ak A lnmim Nsmmar Recibido a Satisfaccion CC.
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"3:3 Impreso: 2023-06-01

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: RISARALDA
@EN DE ATENCION Nro.: 1D
(" Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA )
Direccion: CARRERA 4 23-55
Telefono(s): 3341513 - 3333340
Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales
(He: 29091814 |

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total
1

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 0 0

OBSERVACIONES
GAMAGRAFIA OSEA CORPORAL TOTAL

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DIAS, MEDICAMENTOS 15 DIAS Y OTRAS
AUTORIZACIONES 60 DIAS

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACION DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO

: /
Lol

Médico/Odontologo Asesor

Recibido a Satisfaccion GC.iC.
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Impreso: 2023-06-01

Servicio Médico Asistencial - SENA Regional: RISARALDA
ORDEN DE ATENCION Nro.: 1086
[ Adscrito: 888011 - LIGA CONTRA EL CANCER SECCIONAL RISARALDA o
Direccion: CARRERA 4 23-55
Teléfono(s): 3341513 - 3333340
Especialidad: Centros Integrales - Centros Integrales
(HC: 29091814 |

Favor atender por nuestra cuenta a MEDINA - CARMEN identificado con el carne 66818637-A
Madre-Padre de MEDINA LILIANA Funcionario del SENA.

DESCRIPCION

Concepto Cantidad Valor Total

Examenes Especiales Sin Hospitalizacion 1 0 0

OBSERVACIONES

879201 - TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO, LUMBAR O SACRO, POR CADA NIVEL
(TRES ESPACIOS)

VIGENCIA: ORDENES DE LABORATORIO 30 DIAS, MEDICAMENTOS 15 DIAS Y OTRAS
AUTORIZACIONES 60 DIAS

Nota: VERIFICAR LA UTILIZACION DE LA ORDEN SEGUN EL SERVICIO SOLICITADO

— /
- i
-LL%U’" L-’n’.-o'é

e o Recibido a Satisfaccion G:C




R ACCIDENTE DE TRANSITO HACE 11 MESES.

nbar, asi como planares focalizadas.
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IDENTIFICACIA;N DEL PACIENTE
: . Tipo y numero de identificacion: CC 29091814

LIGA CONTRA Pacients: CARMEN MEDINA

EL CAN CER Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa): 21/10/1940

Pisaralda Edad y género. 82 Afios, Femenino

Identificador tnico: 486887 Financiador: SENA REGIONAL
RISARALDA
\ Pagina 1 de 1
e W Bt HISTORIA CLINICA ;
e L o =
Nota Aclaratoria;

La informacion a continuacion transcrita son apartes tomados en fiel copia de la historia clinica del paciente para fines netamente
administrativos. Para la toma de decisiones clinicas por favor remitirse al texto completo de la historia clinica, de conformidad con lo
establecido en la legislacion colombiana vigente.

Fecha: 14/07/2023 14:09 - Ambulatoria
Procedimientos no quirtrgicos - OTORRINOLARINGOLOGIA

Consentimiento informado: Si

Diagndsticos activos después de la nota Diagnéstico principal - H612 - CERUMEN IMPACTADO (Impresion Diagnostica, Previo, Posterior, Primario).

Anestesia: No

Procedimientos después de la nota: 202401 - (CUPS-202401)(P) ASPIRACION DE OIDO MEDIO O CAVIDAD MASTOIDEA, Cantidad 1, Principal Si,
Via A.

Descripcion del procedimiento: BAJO MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD POR PANDEMIA Y EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL, PREVIO
CONSENTIMIENTO INFORMADO, ASEPSIA Y ANTISEPSIADEL CAMPO, BAJO VISION MICROSCOPICA SE REALIZA EXTRACCION DE
ABUNDANTE CERUMEN Y RESTOS EPITELIALES, MEMBRANA INTEGRA, NO COMPLICACION,

DX, CERUMEN

CONTROL MEDICO TRATANTE CON RESULTADOS

Complicacion: No

Se envia muestra: No

Equipo de Trabajo: .
Auxiliar, CARLOS ALBERTO ZULUAGA CASTANO.

e &
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ORDENAMIENTO
CONSULTAS / CONTROLES P8 4190

Paciente 29091814 MEDINA CARMEN Edad: 82 afiosy 10 Género: F
meses
Fecha 28/08/2023 Entidad: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE H-clinica 29091814
DX HO10-BLEFARITIS
CONSULTAS /| CONTROLES
2 CO0B890376 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA

Indicaciones: 6 meses

OBSERVACIONES: OFT-6193

Profesional: MARIO OSWALDO JIMENEZ CRIOLLO

Identificacion: 10.034.444
Registro Médico: 10034444
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SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
PROCESO GESTION DE TALENTO HUMANO

HOJA DE EVOLUCION MEDICA-SMA

Ildentificacién: Tipo__ CC__ N2_ 29091814 _

Numero carne: 66813637_ No de folio:-_A__

MEDINA CARMEN 82 ANOS

ler Apellido 2do Apellido Nombre(s) Edad

Fecha/Hora

RESUMEN DE HC

8/09/2023

PACIENTE FEMENINA , HIPERTENSA CRONICA EN TTO CON MICARDIS PLUS 80/12,5
MG/DIAY ARTROSIS DE RODILLA Y CADERA IZQUIERDA DX EN EL 2016, CONTROLADA.
PRESENTA POLITRAUMATISMO POR ACCIDENTE DE TRANSITO EN JUNIO /2022, CON
DOLOR PERSISTENTE A PESAR DE MULTIPLES ANALGESICOS Y TRATAMIENTOS POR
ORTOPEDISTAS, EN RODILLA DERECHA, COLUMNA DORSOLUMBAR, HOMBRO DERECHO
QUE LIMITAN SU ACTIVIDAD DIARIA'Y UN DETERIORO PROGRESIVO EN SU CALIDAD DE
VIDA.

SE REALIZA RM COLUMNA L-5(19/07/2023) DFISCOPATIA TORACOLUMBAR MULTIPLE, DE
LARGA EVOLUCION EN L4-L5 Y L5-S1G, Hernia discal central izq en T12-L1]|, Hernia discal L1
L2, , Hernia discal central en LS-S1 con componente caudal que comprime el saco dural y
disminuye en forma moderada la amplitud de los recesos laterales comprimiendo las raices
S1 en reposo. En el L3-L4 hay disminucién moderada de la amplitud de los agujeros de
conjuncién izquierdo y moderada del derecho contactando las raices L2. TAC DE
COLUMNA TORACICA T1-T12(21/06/2023) fRACTURA POR APLASTAMIENTO DE t7 SIN
COMPROMISO EN LA AMPLITUD DEL CANAL MEDULAR.. Disminucion de la densidad osea
por osteopenia., aumento de la cifosis toracica. GAMMAGRAFIA OSEA ( 20/06/2023)
Espondiloartrosis multifocall con especial comrpomiso interfacetario L4-L5 izquierdo y L5-
S1 derecho., aplastamiento vertebral de D7, osteoartrosis en las localizaciones descritas,
traumatismo costal mulptiple de predominio en el torax anterior, patologias osea
infiltrativas y/0 post-traumaticas. Hipermetabolismo multifocal.

TA .120/80 mmhg FC<.76 FR:18 SA02:97% PESO :48 KG

GTH-F-006 V-02
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