


































FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.443385

22/04/2024 04:53 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 22/04/2024 16:53 p. m. Egreso 22/04/2024 17:23 p. m. Duración 0h 30m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 01Regional

Clasificación HeridaSala

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog CACERES FIGUEROALEONARDO Ayudante RUGE MARTINEZJUAN GUILLERMO
Circulante RAMON CAMARGOEFRAIN Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadHERRERA MOLINACAROLINA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO
T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES 
DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) INFERIOR(ES)
S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

Diagnosticos Post- Operatorio

S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES 
REGIONES DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) 
INFERIOR(ES)

Intervención Prácticada Cantidad
785800 OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE 1

819406 SUTURA DE FASCIA Y/O MUSCULO Y/O TENDON 1

867107 COLGAJO MUSCULAR, MIOCUTANEO Y FASCIOCUTANEO 1

867107 COLGAJO MUSCULAR, MIOCUTANEO Y FASCIOCUTANEO 1

Intensificador Imagen

SI Intensificador Imagen
SE VERIFICÓ POSICIÓN DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS BAJO INTENSIFICADOR DE 
IMÁGENES
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

SE REALIZA TRATAMIENTO QUIRURGICO SIN COMPLICACIONES.

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

 Egreso y Recomendaciones

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

Descripción Clase Cant

Solicitud

- S11204 HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS1 HD 1 Uno
POP FRACTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO, CALCANEO Y TUBEROSIDAD TIBIAL 
ANTERIOR

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.459149

29/04/2024 04:02 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 29/04/2024 14:43 p. m. Egreso 29/04/2024 17:32 p. m. Duración 2h 49m

Tipo Anestésia

LIMPIASala Cirugía 01General

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog GUERRERO ARRIETAROY ALBERTO Ayudante RUGE MARTINEZJUAN GUILLERMO
Circulante RAMON CAMARGOEFRAIN Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadCACUA SANDOVALMARIA ISABEL

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

Diagnosticos Post- Operatorio

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
829101 LIBERACION DE ADHERENCIAS DE TENDON (TENOLISIS) 1

808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL

1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

CAMBIO DE VAC
 Egreso y Recomendaciones

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

VALOARCION POR CX PLASTICA AHORA 
ANALGESIA
CONTROL EN 2 SEMANAS DR CORONADO
RX DE PIE CONTROL EN 2 SEMANAS
NO RETIRAR NI DAÑAR VAC
NO DESTAPAR VENDAJE
MARCHA CON MULETAS SIN APOYO
RECOMENDACIONES
SIGNSO DE ALARMA

NUEVO  CAMBIO DE VAC PARA EL PROXIMO SABADO 4 DE MAYO

Medicamento Via Aplicación Cant.

Tratamiento

1 Via OralAcetaminofen Tableta 30
TOMAR 2 TAB CADA 8 HORAS DURANTE 5 DÍAS

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

1 PR 1 Uno

CAMBIO DE VAC
- 873004 MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  
CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), 
EDAD ÓSEA (CARPOGRAMA), CALCÁNEO

2 IG 1 Uno

RX DE PIE IZQUIERDO CONTROL EN 2 SEMANAS
- 890239 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR 
ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y 
RECONSTRUCTIVA

3 CE 1 Uno

VALOARCION PRO CX PLASTICA
- 890380 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO 
POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y 
TRAUMATOLOGIA

4 CE 1 Uno

CONTROL CON ORTOPEDIA DR CORONADO EL 13/05/2024 URGENCIAS CLINCAI AL 
RIVIERA A LAS 09:40 AM

Notas

SE COMENTA CASO CON CX PALSTICXO DE TURNO QUIEN CONSIDERA CONTINUAR CAMBIOS DE VAC Y UNA VEZ 
MEJOREN ALSD CONDICIOENS DEL TEJIDO ELLOS ASUMIRAN EL CASO PARA REALZIAR INJERTO DE PIEL POR 
LO CUAL DOY ORDEN DE CX PARA RECAMBIO DE VAC. CONTINUO COMO MEDICO TRATANTE

Abr 29 2024  4:51PM CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDROProfesionalFecha

PACIENTE MASCULINO EN POST OPERATORIO INMEDIATO DE CAMBIO SDE VAC EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO, QUIEN PRESENTA EN EL POST OPERATORIO RETENCION URINARIA POR ANESTESIA 
SUBARACNOIDEA; POR LO CUAL SE DECIDE INSTAURAR SONDA VESICAL PARA EVACUAR VEJIGA. 
PROCEDIMIENTO REALIADO POR ENFERMERIA SIN COMPLICACIONES

Abr 29 2024  6:17PM GUERRERO ARRIETA ROY ALBERTOProfesionalFecha

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.459149

29/04/2024 04:02 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 29/04/2024 14:43 p. m. Egreso 29/04/2024 17:32 p. m. Duración 2h 49m

Tipo Anestésia

LIMPIASala Cirugía 01General

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog GUERRERO ARRIETAROY ALBERTO Ayudante RUGE MARTINEZJUAN GUILLERMO
Circulante RAMON CAMARGOEFRAIN Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadCACUA SANDOVALMARIA ISABEL

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

Diagnosticos Post- Operatorio

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
829101 LIBERACION DE ADHERENCIAS DE TENDON (TENOLISIS) 1

808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL

1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PIE IZQUIERDO:
FRACTURA ABIERTA DE LA DIAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSIANO REDUCIDA Y FIJADA CON 2 
CLAVOS DE KIRSHNER
FRACTURA DE CUERPO DEL CALCANO REDUCIDA
DEFECTO DE COBERTURA DE APROX 5*7 CM CON EXPOSICION TENDINOSA Y OSEA EN 
DORSO DEL PIE IZQUIERDO, CUBIERTA CON SISTEMA DE PRESION NEGATIVA, SIN SIGNOS 
DE INFECCION SECCION COMPLETA DE ARTERIA DORSAL DEL PIE LIGADA CON SEDA SIN 
SANGARDO ACTIVO CON PERFORANTES PERMEABLES. LESION PARCIAL DEL TENDON 
EXTENSOR DEL 2 ARTEJO.
COLGAJO EN TALON VIABLE SIN SIGNSO DE NECROSIS ADECUADA PERFUSION SIN 
SIGNOS DE INFECCION, 
COLGAJO EN TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR VIABLE ADECUADAMENTE PERFUNDIDO SIN 
SIGNOS DE INFECCION. 
ADHERENCIAS DE TENDONES EXTENSORES DEL 2,3 Y 4 DEDO.
Procedimiento

PREVIA VERIFICACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, PARADA DE SEGURIDAD 
LATERALIDAD DE PACIENTE IZQUIERDA, PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA EN DECÚBITO 
SUPINO, BAJO ANESTESIA RAQUIDEA SE REALIZA RETIRO DE SISTEMA DE PRESION 
NEGATIVA, SE REALIZA ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, 
POSICIONAMIENTO DE CAMPOS QUIRURGICOS,ANTIBIUOTICO PROFILACTICO, SE 
PROCEDE A LAVADO DESBIRDAMIENTO Y CURETAJE DE FARCTURA ABIERTA DE 2 Y 3 
METATARSIANO FIJADA CON CLAVOS DE KIRSHNER CON ADECUADA ALINEACION, GRAN 
DEFECTO DE COBERTURA EN DORSO DEL PIE, SE DESBRIDAN BORDES CIANOTICOS, 
LAVADO CON 2000 CC DE SOLUCION SALINA, DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CODIGO 808011 SE VERIFICA HEMOSTASIA, 
SE REALZIA TENOLISIS DE EXTENSORY LIBERACIOND E ADHERENCIAS DEL 2,3 Y 4 ARTEJO 
DEL PIE IZQUIERDO CODIGO 829101 MAS LIBERACIOND E ADHERENCIAS, SE COMPRUBA 
INTEGRIDAD TENDINOSA Y SE PROCEDE A REALIZAR APLICACION DE SISTEMA DE 
PRESION NEGATIVA (VAC) EL CUAL SE DEJA A PRESION INTERMITENTE ENTRE 80 Y 120 MM 
HG, SE CUBRE CON AGSAS ESTERILES, SE INMVOIZLAI CON FERULA SUROPEDICA CON 
BOMPER, PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES. 

GASTO QUIRURGICO BIOART
CANISTER BASICO 300 CC 
KIT APOCITO BASICO PEQUEÑO
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

VALOARCION POR CX PLASTICA AHORA 
ANALGESIA
CONTROL EN 2 SEMANAS DR CORONADO
RX DE PIE CONTROL EN 2 SEMANAS
NO RETIRAR NI DAÑAR VAC
NO DESTAPAR VENDAJE
MARCHA CON MULETAS SIN APOYO
RECOMENDACIONES
SIGNSO DE ALARMA

NUEVO  CAMBIO DE VAC PARA EL PROXIMO SABADO 4 DE MAYO
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

CAMBIO DE VAC

Notas

SE COMENTA CASO CON CX PALSTICXO DE TURNO QUIEN CONSIDERA CONTINUAR CAMBIOS DE VAC Y UNA VEZ 
MEJOREN ALSD CONDICIOENS DEL TEJIDO ELLOS ASUMIRAN EL CASO PARA REALZIAR INJERTO DE PIEL POR 
LO CUAL DOY ORDEN DE CX PARA RECAMBIO DE VAC. CONTINUO COMO MEDICO TRATANTE

Abr 29 2024  4:51PM CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDROProfesionalFecha

PACIENTE MASCULINO EN POST OPERATORIO INMEDIATO DE CAMBIO SDE VAC EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO, QUIEN PRESENTA EN EL POST OPERATORIO RETENCION URINARIA POR ANESTESIA 
SUBARACNOIDEA; POR LO CUAL SE DECIDE INSTAURAR SONDA VESICAL PARA EVACUAR VEJIGA. 
PROCEDIMIENTO REALIADO POR ENFERMERIA SIN COMPLICACIONES

Abr 29 2024  6:17PM GUERRERO ARRIETA ROY ALBERTOProfesionalFecha

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Historia Clínica
Desde: 21/04/2024 Hasta: 20/08/2024

Página 1 de 36

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

TUVE UN ACCIDENTE DE TRANSITO 
SOAT
FECHA DE ACCIDENTE: 21/04/24

Motivo

21/04/2024   9:25:00p. m. CARLOS IVAN RUEDA TARAZONAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Medicina General Urgencia MédicaTipo Consulta:

PACIENTE DE 20 AÑOS QUIEN ACUDE POR SUS PROPIOS MEDIOS, RELATA ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE 
CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, REFIERE PIERDE EL CONTROL DE SU VEHICULO AL SER CERRADO POR UN TAXI COLICIONA 
CON LA PARTE LATERAL Y PRESENTA TRAUMA EN EXTREMIDAD INFERIOR IZQUIERDA A NIVEL DE PIE Y RODILLA, HERIDA 
SANGRANTE A NIVEL DEL PIE, DOLOR Y LIMITACION FUNCIONAL. 
NO TEC, NO PERDIDA DEL CONOCIMIENTO, NO TRAUMA EN TORAX NI ABDOMEN.

Consulta

NO TRAE.

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS NO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NO

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NO

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

80 16,00

120/85

37,00
Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X SE LOGRA EXTENSION DE LA PIERNA HERIDA SUPERFICIAL EN REGION ANTERIOR DEL MUSLO DE 

APROX 6 CM SIN EXPOSICION MUSCULAR.
Piel X MULTIPLES LACERACIONES EN PIERNA HERIDAS SUPERFICIALES EN MUSLO IZQUIERDO.
Extremidades X
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X HERIDA ABIERTA DE APROX 5*5 CM  CON EXPOSICION TENDINOSA EN DORSO DEL PIE IZQUIERDO CON 

SANGRADO ACTIVO BABEANTE, EVIDENCIA DE DOS VASOS CON SANGRADO VENOSO ACTIVO 
ABUNDANTE, LOGRA REALIZAR EXTENDER LOS DEDOS, SENSIBILIDAD PRESERVADA, 
CAPILAR MENOR DE 2 SEGUNDOS, OTRA HERIDA EN TALON CON EXPOSICION OSEA DE APROX 
LONGITUDINAL. MULTIPLES QUEMADURAS POR FRICCION EN DORSO DEL PIE Y ANTERIOR DE LA 
PIERNA, EN RODILLA OTRA HERIDA DE APROX 6 CM, IRREGULAR CON EXPOSICION DE TENDON 
ROTULIANO

Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis



PACIENTE DE 20 AÑOS QUIEN INGRESA EN EL CONTEXTO DE FRACTURA ABIERTA DE PIE COMPLEJA, CON EXPOSICION OSEA Y 
TENDINOSA, CON SANGRADO ACTIVO DE ORIGEN VENOSO SE INDICA PASO A SALA DE PROCEDIMIENTO PARA LAVADO Y 
CONTROL HEMOSTATICO 
SE INDICA CANALIZAR PASO DE 1000 CC DE SSN EN BOLO. 
PLAN 
1. SALA DE PROCEDIMIENTO
2. LEV SSN BOLO DE 1000 CC AHORA, CONTINUAR A 100 CC HORA 
3. CEFAZOLINA 2 GRAMOS AHORA, 1 GRAMO CADA 6 HORAS 
4. AMIKACINA 1 GRAMO AHORA 
5. TOXOIDE TETANICO IM
6. DICLOFENACO 75 MG CADA 8 HORAS 
7. LAVADO Y CONTROL HEMOSTATICO. 
8. SS RX DE PIE IZQUERDO, CALCANEO IZQUIERDO, Y RODILLA IZQUIERDA
Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S920 FRACTURA DEL CALCANEO

S810 HERIDA DE LA RODILLA

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S920 FRACTURA DEL CALCANEO

S810 HERIDA DE LA RODILLA

PLAN Y TRATAMIENTO
SOLUCION SALINA 0.9 * 500 ML, Cantidad = 2, Vía = IV - BOLO DE 1000 CC CONTINUAR A 100 CC HORA

CEFAZOLINA 1GR AMPOLLA, Cantidad = 3, Vía = IV - 2 GRAMOS AHORA, 1 GRAMO CADA 6 HORAS

AMIKACINA 500 MG AMPOLLA, Cantidad = 2, Vía = IV - 1 GRAMO AHORA

TOXOIDE TETANICO 0.5ML AMPOLLA, Cantidad = 1, Vía = IM - APLICAR IM AHORA

DICLOFENACO 75 MG AMPOLLA, Cantidad = 1, Vía = IV - 75 MG CADA 8 HORAS

ORDENES MEDICAS
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - PIE IZQUIERDO
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - CALCANEO IZQUIERDO.
BRAZO, PIERNA, RODILLA, FÉMUR, HOMBRO, OMOPLATO, Cantidad = 1 - RODILLA IZQUIERDA
CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA, Cantidad = 1 - TOMAR 6 AM.

Firma y sello del Médico

NOTA RETROSPECTIVA 9.30 PM 
PACIENTE EN SALA DE PROCEDIMIENTO, SE REALIZA LAVADO DE HERIDAS EN PIE IZQUIERDO CON 5000 
VASO SANGRANTE EN DORSO DEL PIE POR LO QUE SE REALIZA CONTROL HEMOSTATICO CON VICRYL 4
PUNTOS, CON ADECUADO CONTROL VASCULAR, PERSISTE LIGERO SANGRADO POR FOCO DE FRACTURA EN 
METATARSIANO, SE CUBRE CON GASA ESTERIL Y VENDAJE BULTOSO,  
SE REALIZA PUNTOS DE FRONTAMIENTO EN  REGION DEL TALON. 

SE REVISAN LAS IMAGENES 
RX DE PIE IZUIERDO, FRACTURA DIAFISIARIA TRASVERSA  DE METATARSIANO 2 Y 3 DESPLAZADAS, 

RX AXIAL DE CALACANEO: FRACTURA CON TRAZO LONGITUDINAL  DE CALCANEO 

RX DE RODILLA IZQUIERDA: 
NO HAY EVIDENCIA DE TRAZOS DE FRACTURA NI PERDIDA DE LAS RELACIONES ARTICULARES.

22/04/2024  12:31:00a. m.

Notas Por RUEDA TARAZONA CARLOS IVAN
SE REALIZA LAVADO DE RODILLA IZQUIERDA CON 2000 CC DE SSN, HERIDA IRREGULAR CON EXPOSICION DE TENDON 
ROTULIANO. SE INFILTRA HERIDA CON LIDOCAINA AL 2 %, SE REALIZAN PUNTOS DE AFRONTAMIENTO CON PROLENE  
 MULTIPLES HERIDAS LONGITUDINALES  SUPERFICIALES EN PIEL DE LONGITUD VARIABLE EN PIERNA Y MULSO 
IZQUIERDO, SE REALIZA LAVADO DE HERIDAS SE CUBREN CON GASA FURACINADA, SE INMOVILIZA EXTREMIDAD 
INFERIOR CON VENDAJE BULTOSO. 

SE REVALORA HERIDA EN PIE IZQUIERDO,  NO SANGRADO ACTIVO, LLENADO CAPILAR NORMAL MENOR DE DOS 
SEGUNDOS, MOVILIZA DEDOS, NO DEFCIT  NEUROVASCULAR. 
SE DEJA EN OBSERVACION, CONTROL  DE SIGNOS VITALES. 
MANEJO ANTIBIOTICO Y DE DOLOR, SE DEJA SIN VIA ORAL. 
TOMA DE HEMOGRAMA 6 AM.

22/04/2024   1:26:00a. m.

Notas Por RUEDA TARAZONA CARLOS IVAN
SE VALORA PACIENTE EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, REFIERE SENTIRSE BIEN, DOLOR CONTROLADO, NO EMESIS
TA: 110/79 , FC 95 LPM SATURACION: 99% AL AMBIENTE 
EXTREMIDAD CON VENDAJE NO SIGNOS DE SANGRADO ACTIVO,  PERFUSION DISTAL PRESENTE EXTREMIDAD 
EUTERMICA, LLENADO CAPILAR MENOR DE DOS SEGUNDOS. POR EL MOMENTO SIN NOVEDADES. CONTINUA IGUAL 
MANEJO MEDICO.

22/04/2024   6:52:00a. m.

Notas Por RUEDA TARAZONA CARLOS IVAN

Notas



OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

INTERCONSULTA ORTOPEDIA
REFIERE ACCIDENTE DE TRANSITO

Motivo

22/04/2024   8:57:00a. m. DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Ortopedia y Traumatología Consulta ExternaTipo Consulta:

PACIENTE DE 20 AÑOS QUIEN ACUDE POR SUS PROPIOS MEDIOS, RELATA ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE 
CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, REFIERE PIERDE EL CONTROL DE SU VEHICULO AL SER CERRADO POR UN TAXI COLICIONA 
CON LA PARTE LATERAL Y PRESENTA TRAUMA EN EXTREMIDAD INFERIOR IZQUIERDA A NIVEL DE PIE Y RODILLA, CON HERIDA 
SANGRANTE A NIVEL DEL DORSO DEL PIE Y TALON, DOLOR Y LIMITACION FUNCIONAL. 
NO TEC, NO PERDIDA DEL CONOCIMIENTO, NIEGA DOLRO CERVICAL, DORSAL O LUMBAR, NO TRAUMA EN TORAX NI ABDOMEN.

Consulta

RX DE RODILLA: RELAICOENS ARTICULARES CONSERVADAS NO FRACTURAS
RX DE PIE: FRACTURA DE LA DIAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSINAO DESPLAZADA
RX AXIAL DE CALCANEO: FRACTURA DE CUERPO DEL CALCANO

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS NO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NO

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NO

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X HERIDA ABIERTA EN TALON CON EXPOSICION OSEA DE APROX 8 CM LONGITUDINAL. CONTAMINADA 

CONR ESTOS VEGETALES, BORDES CIANOTICOS, MULTIPLES QUEMADURAS POR FRICCION EN 
DORSO DEL PIE Y ANTERIOR DE LA PIERNA, HERIDA EN REGION ANTERIOR DEL MUSLO DE APROX 
CM SIN EXPOSICION MUSCULAR, SIN SANGARDO ACTIVO.

Extremidades X INMOVILIZADO CON VENDJAE BLANDO INGUINOPEDICO, AL RETIRAR HERIDA ABIERTA CON FECTO DE 
COBERTYTURA DE APROX 5*7 CM  CON EXPOSICION TENDINOSA Y OSEA EN DORSO DEL PIE 
IZQUIERDO SIN SANGRADO ACTIVO, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2 SEGUNDOS, DEOFMRIDAD 
DOLRO INTENSO A LA PALPACION DEL PIE, EDEMA DOLRO A LA PALAPCION DE TBILLO
FUNCIONAL PRO DOLOR. SQUEZE TEST POSITIVO

Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACIENTE CON TRAUMA EN PIERNA Y PIE IZQUIERDO SECUNDRIOA A CCIDENTE DE TRANSITO CON FRACTURA ABIERTA DE 2 Y 
3 METATARSIANO  GRAN DEFECTO DE COBERTURA EN DORSO DEL PIE Y TALON QUE REQUIERE MANEJO QUIRURGICO PARA 
CONTROL INICIAL DE TRAUMA, OSTEOSINTESIS EN PIE MAS APLICAICOND E SISTEMA DE PRESION NEGATIVA EN DORSO DEL 
PÍE Y REALZIACIOND E COLGAJO EN TALON. AL MOMENTO CON DOLOR EN TOBILLO , SOSPECHA DE FARCTURA DE MALEOLO 
MEDIAL Y DE CALCANEO. SQUEZE TEST POSITIV O CON DOLOR A LA PALPACIOND E EMDIO PIE, SE COSNDIERA NECESARTIO 
TOAM DE RX DE TOBILLO Y RX DE PIE COMPARATIVA CON APOYO PARA DEFINIR LESIONES ASOCIADAS Y OPCIONES DE 
MANEJO.  REQUIERE TOMA DE RX COMPARATIVA DE PIES CON APOYO PARA VALORAR ALTERACION DE LA ARTICULACION DE 
LSIFRANC, SOSPECHA DE LESION LIGAMENATRIA , LA FORMA IDEALD E EVALUAR ES CVALORANDO EL PEI CONTRALATRERAL Y 
MDIEINDO ELE SPACIO ENTYRE EL 1 Y SEGUNDO EMTATARSIANO POR LO CUAL REQUIERE TOMA DE ESTA TECNICA 
IMAGENOLOGICA.



Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) INFERIOR(ES)

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - RX DE TOBILLO IZQUIERDO
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - RX DE PIE COMPARATIV CON APOYO , SOSPECHA DE LESIOND E LISFRANC

Firma y sello del Médico

SE RCIBE RX DDE PIES COMPARATIVAS CON APOYO:
FRACTURA DE LA DIFAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSIANOD ESPLAZADA CDON ARTICULAICON DE LISFRANC CONGREUNTE 
MM BILATERAL, ARTICULAICON INTERCUNEANA SIMETRICA RESPOECTO AL PIE DERECHO. NOS E CONSIDERA LEISONDE  
LISFRANC. 
RX DE TOBILLO;: FARCTURA EN EL PLANO AXIAL DEL CALCANEO IN SITU, NO COMPROMISO ARTICULAR. 

PACINETE CON FGARCTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATRSIANO CON GRAN DEFECTO DE COBERTURA QUE REQUERIRA 
COLGAJO EN EL TALON Y MANEJO INICIAL DE FARCTURA ABIERTA ELK DORSO D4EL PIE, INICIALMENTE SE HARA 
COLOCACIOND E SISTEMA DE PRESION ENGATIVA Y MAS ADELANTE CUANDO LAS CVONDICIOENS LO PERMITAN PODRIA 
REQUERIR INJERTO DE PIEL. SE DAN ORDENES DE CX EMERGENTE. YA TIENE ANTIBIOTICO SEGUN CLASIFGICACIONDE  
GUSTILO Y ANDERSON EN ESTE4 CASO SERIA IIIB

22/04/2024  10:21:00a. m.

Notas Por CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

VALORACION PREANESTESIA

Motivo

29/04/2024   9:29:00a. m. OLGA NATALIA LOPEZ OTEROFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Anestesiólogo Consulta AnestésicaTipo Consulta:

PACIENTE PROGRAMADO PARA  PROCEDIMIENTO  DRENAJE  CURETAJE  SECUESTRECTOMIA

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

74 18,00

122/7058,00 170,00 20,07

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X VIA  AEREA  IMPRESIONA NORMAL

Análisis

Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS

Firma y sello del Médico



Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

RESPUESTA INTERCONSULTA CIRUGIA PLASTICA
ACCIDENTE DE TRANSITO 21/04/2024

Motivo

29/04/2024   5:12:00p. m. JORGE ANDRÉS RUEDA GUTIERREZFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, MOTIVO 
POR EL CUAL SOLICITAN CONCEPTO.

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X DEFECTO DE COEBRUTRA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO DE APROXIMADAMENTE 7X5

EXPOSCION VASCULAR Y TENDINOSA CON ESCASO TEJIDO DE GRANULACION, NO EXPOSICION DE 
ESTRUCTURAS OSEAS, NO SIGNOS DE INFECCION LOCAL, TEJIDO ADYACENTE CON ESCARAS 
NECROTICAS HASTA COMPROMISO DE PLIEGUE ANTERIOR DE TOBILLO. PINES EN CARA PLANTAR 
FIJOS, SIN SIGNOS DE INFECCION, NO AFLOJAMIENTOS. NO ALTERACION VASCULAR DISTAL

Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACEINTE CON CUADRO CLINICO DESCRITO Y DIAGSNOTICOS ANOTADOS, CON FRACTURAS EXPUESTAS EN MANEJO POR 
ORTOPEDIA CON BUENA EVOLUCION Y RESPUESTA A DESBRIADMIENTO Y LAVADOS QUIRURGICOS QUIEN PRESENTA DEFECTO 
DE COEBRUTRA CON EXPOSICION DE ESTRUCTURAS NOBLES, SE CONSIDERA  PACEINTE CON AMPLIO DEFECTO QUE 
REQUIERE MANEJ ORECONSTRUCTIVO MEDIANTE INJERTO DE PIEL UNA VEZ MEJORES LAS CARACTERITICAS DE LA ZONA 
RECEPTORA, POR LO QUE SE SUGIERE CONTINUAR MANEJO DE PRESION NEGATIVA PARA FAVORECER PROCESO DE 
GRANULACION Y REVALORACION POR CIRUGIA PLASTICA UNA VEZ SE ENCUENTRE LECHO RECEPTOR APTO PARA INJERTO DE 
PIEL. DE MOMENTO DEBE CONTIANUR MANEJO INDICADO POR ORTOPEDIA SIN INTERVENCIONES ADICIONALES POR CIRUGIA 
PLASTICA, POR LO QUE SE CIERRA INTERCONSULTA. SE INFORMA A PACEINTE LESIONES PRESENTADAS, DIAGNOSTICOS, 
PRONOSTICOS, CONDUCTA A SEGUIR, ALTERNATIVAS TERAPEUTICAS, RIESGOS Y POSIBLES COMPLICACIONES. SE ACLARAN 
DUDAS A FAMILIAR Y PACEINTE QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR MANEJO.
Diagnosticos



S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS

Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

RESPUESTA INTERCONSULTA CIRUGIA PLASTICA
ACCIDENTE DE TRANSITO 21/04/2024

Motivo

6/05/2024   8:05:00p. m. DARIO ALARCON ARIZAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, 
ACTUALMENTE EN POSOPERATORIO DE DESBRIDAMIENTO Y RECAMBIO DE SISTEMA VAC CON MEJORIA DE TEJIDOS 
ADYACENTES, MOTIVO POR EL CUAL NOS INTERCONSULTAN.

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X DEFECTO DE COEBRUTRA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO DE APROXIMADAMENTE 7X5

TEJIDO DE GRANULACION, NO EXPOSICION DE ESTRUCTURAS OSEAS, NO SIGNOS DE INFECCION 
LOCAL, TEJIDO ADYACENTE CON TEJIDO EN PROCESO DE CICATRIZACION HASTA COMPROMISO DE 
PLIEGUE ANTERIOR DE TOBILLO. PINES EN CARA PLANTAR FIJOS, SIN SIGNOS DE INFECCION
AFLOJAMIENTOS. NO ALTERACION VASCULAR DISTAL.

Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACEINTE CON CUADRO CLINCIO DESCRITO Y DIAGSNOTICOS ANOTADOS, QUEIN PRESENTA BUENA EVOLUCION A MANEJO 
QUIRURGICO Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, SE CONSIDERA PACEINTE QUEIN REQUIERE NUEVO DESBRIDAMIENTO Y 
CAMBIO DE SISTEMA VAC PARA FAVORECER PROCESO DE GRANULACION, CON PROPUESTA DE INJERTO DE PIEL UNA VEZ 
PRESENTA LECHO RECEPTOR APTO PARA EL MISMO. SE INFORMA A OACEINTE LESIONES RPESENTADAS, DIAGSNOTICOS, 
PRONOSTICO, PROCEIDEMINTOS A RELIAAR, RIESGOS Y POSIBLES COMPLCIAICONES. SE INFORMA QUE PUEDE REQUIRE 
PROCEIDEMINTOS QUIRURGICOS ADICIONALES A FUTRO COMO INJERTOS DE PIEL O COLGAJOS A DISTANCIA APRA 
RECONTRUCCION DE DORSO DE PIE. PACEINTE Y FAMILIAR REFIEREN ENETEDER Y ACEPTAR CONDUCTA.
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO



ORDENES MEDICAS

Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL POP

Motivo

13/05/2024   9:49:00a. m. DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Ortopedia y Traumatología Consulta ExternaTipo Consulta:

PACIENTE CON FRACTURA DE CALCANEO , FRACTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO COND EFECTO DE COBERTURA QUE 
HA REQUWRIO MULTIPLES INTERVENCIOENS PARA LAVADA DESBRIDAMIENTO Y APLCIACIOND E SISTMA VAC, EN ULTIMO 
LAVADO SE EVIDENCIO MEJROIA EN GRANUALICON PRO LO QUE YA ESTA EN MANOS DE CIRUGIA PALSTYIVCA PARA 
APLCIACIOND E  INJERTO DE PIEL, ASISTE HOYA  CONTROL DE OSTEOSINTESIS DE FRACTURA.

Consulta

RX DE PIE 12/05/2024 FRACTURA DE 2 Y 3 METATARASIANOA DECUADAMENTE REDUCIDA Y FIJADA CON CLAVOS DE KIRSHNER

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X INMOVIZLAIDO CON FERULA SUROPEDICA, CON SISTEMA VAC  FUNCIONAL MOVILIZA  ARTEJOS

DEFICIT NEUROVASCULAR DISTAL.
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACIENTE CON BEUAN EVOLUCION CLICNAI, ADECUADA REDUCICON Y FIJACION DE  LA FARCTURA, EN 3  CAMBISODE  VAC  SE 
HA LOGRADO GRANUALR HERIDA PRO LOQ  UE QUEDA PENDIENTE CIRUGIA PLASTICA PARA  INJERTO DE PIEL. SE CITA A 
CONTROL EN 3 SEMANAS PARA  RETIRO DE PINES.
Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - RX DE PIE IZQUIERDO CONTROL EN 3 SEMANAS
INCAPACIDAD 30 DIAS A PARTIR DEL 22/05/2024 - FRACTURA DE 2 Y 3  METATARSIANO, FARCTURA DE CALCAENO



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONSULTA CIRGUIA PLASTICA

Motivo

16/05/2024   4:53:00p. m. DARIO ALARCON ARIZAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, ULTIMO 
RECAMBIO 14/05/2024. ACUDE PARA VALORACION, REFIERE SENTIRSE BIEN.

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X MIMEBRO INFIEROR IZQUIERDO CON FERULA SUROPEDICA SISTEMA DE PRESION NEGATIVA 

FUNCIONANDO ADECUADAMENTE, PERMEABLE, NO ALTERACION NEUROVASCUALR DISTAL
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACIENTE CONC UADRO CLINICO DESCRITO Y DIAGNSOTICOS ANOTADOS, QEUIN REPSENTA BUENAS CONDICIONES Y 
RESPUESTA AMANEJO SE CONSIDERA DEBE SEGUIR CON DISPOSITIVO DE PRESEIN NEGATIVA PARA FAVORECER PROCESO 
DE GRANULACION CON EL FIN DE REALIZAR MANEJO RECONSTRUCTIVOS POSTERIORES MEDIENTE INJERTOS DE PIEL. YA 
CUENTE CON ORDEN DE CAMBIO DE DISPOSITIVO. PACENITE REIFERE ETNEDER Y ACEPTAR CONDUCTA
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL

Motivo

3/06/2024  11:58:00a. m. DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Ortopedia y Traumatología Consulta ExternaTipo Consulta:

PACIENTE CON FRACTURA DE CALCANEO , FRACTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO COND EFECTO DE COBERTURA QUE 
HA REQUWRIO MULTIPLES INTERVENCIOENS PARA LAVADA DESBRIDAMIENTO Y APLCIACIOND E SISTMA VAC, EN ULTIMO 
LAVADO SE EVIDENCIO MEJROIA EN GRANUALICON PRO LO QUE YA ESTA EN MANOS DE CIRUGIA PALSTYIVCA PARA 
APLCIACIOND E INJERTO DE PIEL, ASISTE HOYA CONTROL DE OSTEOSINTESIS DE FRACTURA. PAICNETE CUMPLE 6 SEMANAS 
DE POP POR LO QUE SE INDICA RETIRO DE PINES.

Consulta

RX DE PIE 12/05/2024 FRACTURA DE 2 Y 3 METATARASIANOA DECUADAMENTE REDUCIDA Y FIJADA CON CLAVOS DE KIRSHNER

RX DE PIE 03/06/2024 ADECUADA REDUCCION Y FIJACVIONDE  LA FARCTURA CON PINES, PROCESO DE CONSOLIDACION

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X INMVOIZALIDO CONF ERULA AL RETIRAR , SE EVIDENCIA PINES LOS CUALES SE RETIRAN 

DE VAC.
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PAICNETE CON BEUANE VOLUCION CLICNAIS E RELAIZA REETIRO DE PINES, TIENE PENDIENTE MAÑANA NUEVA CX POR PARTE 
DE CIRUGAI PALSTICA SE DEJA CONTROL EN UN ES CON RX.
Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - RX DE PIE CONTROL EN UN MES
INCAPACIDAD 30 DIAS A PARTIR DEL 21/06/2024 - FARCTURA DE 2 Y 3 METATARSIANO



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

"ME  CITARON  POR   URGENCIAS  "

Motivo

13/06/2024   8:26:00p. m. RAUL EDUARDO RAMIREZ TARAZONAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Medicina General Consulta PrioritariaTipo Consulta:

PACIENTE USUARIO D E SISTEMA D E PRESION EN HERIDA POR ACCIDNETE D E TRSITO EN MANEJO POR CX PLASTICA 
CONSULTA   PARA   VALRIACION POR  ESPECILSITAS.

Consulta

NO

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

75 19,00

118/80

36,00

1,00 1,00 ######

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X ALERTA  ORITADO A AFEBRIL
Via Aerea X

Análisis
PACIENTE  USUARIO   D E   SISTEMA D E  PRESION   EN  HERIDA  POR    ACCIDNETE D E  TRSITO EN MANEJO POR  CX PLASTICA  
CONSULTA   PARA   VALRIACION POR  ESPECILSITAS.     SE   SOLICITA   IC  Y  SE   EXPLICA  CONDUTA
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONSULTA CIRUGIA PLASTICA

Motivo

13/06/2024   9:27:00p. m. DIEGO FERNANDO ALARCON ARIZAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, ULTIMO 
RECAMBIO 04/06/2024, CON PROPUESTA DE INJERTO DE PIEL, SIN EMBARGO REFIERE NO AUTORIZACION DE PROCEDIMEINTO 
QUIRURGICO, MOTIVO POR EL CUAL CONSULTA

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X DORSO DE PIE IZQUIERDO CON DISPOSITIVO VAC. SE RELIZA RETIRO DE DISPOSITIVO

HERIDA SUBYACENTE DE APROXIMAMDENTE 7X5CM CON TEJIDO DE GRANULACION DE HERIDA NO 
SIGNOS DE INFECCION, NO EXPOSICION DE TEJIDOS PROFUNDOS, BORDES ESCLEROTICOS EN 
PROCESO DE CONTRACCION, HIPOSTESIAS EN REGION DE DORSO DE PIE ADYACENTE A HERIDA
ALTERACION NEUROVASCULAR DISTAL

Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACEINTE CON CUADRO CLINICO DESCRITO QUIEN PRESENTA AREA CRUENTA DE GRAN TAMAÑO QUE REUQIERE 
PROCEIDMEINTO QUIRURGICO APRA INJERTO DE PIEL INDICADO. SE INDICA PACIENTE DADO TIEMPO DE EVOLUCION DEBE 
RETIRARSE DISPOSITIVO DE PRESION SUBATMOSFERICO POR RIESGO DE INFECCION DE HERIDA. SE INDICA CONTIANUR 
PROCESO DE CURAICONES DE HERIDA CON APOSITO HIDROCOLOIDE A ESPERA DE AUTORIZAICON DE PROCEIDMEINTO 
QUIRURGICO. SE DA CITA CONTROL POR CIRUGIA PALSTICA EN CASO DE NO LOGRAR AUTORIZACON. PACEINTE REIFERE 
ENTEDER Y ACEPTAR MAENJO.
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO
INSUMOS, Cantidad = 1, Vía = Tópica - APOSITO DE HIDROFIBRA DE PLATA ÁRA CURTACION POR ENFEMEREIA CADA 4 DIAS



ORDENES MEDICAS

Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL POR CIRUGPÍA PLASTICA

Motivo

25/06/2024   3:43:00p. m. DIEGO FERNANDO ALARCON ARIZAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, ULTIMO 
RECAMBIO 04/06/2024, CON PROPUESTA DE INJERTO DE PIEL, SIN EMBARGO REFIERE NO AUTORIZACION DE PROCEDIMEINTO 
QUIRURGICO, M

POR EL MOMENTO  EN CURACIONES AMBULATORIAS

Consulta

.

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X AREA CRUENTA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO CON TEIDO DE GRANULACION. SIN EXPOSICION OSEA 

OTENDINOSA. SIN SIGNOS DE INFECCIÓN
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACEINTE CON CUADRO CLINICO DESCRITO QUIEN PRESENTA AREA CRUENTA DE GRAN TAMAÑO QUE REUQIERE 
PROCEIDMEINTO QUIRURGICO APRA INJERTO DE PIEL INDICADO. SE INDICA PACIENTE DADO TIEMPO DE EVOLUCION DEBE 
RETIRARSE DISPOSITIVO DE PRESION SUBATMOSFERICO POR RIESGO DE INFECCION DE HERIDA. SE INDICA CONTIANUR 
PROCESO DE CURAICONES DE HERIDA CON APOSITO HIDROCOLOIDE A ESPERA DE AUTORIZAICON DE PROCEIDMEINTO 
QUIRURGICO. SE DA CITA CONTROL POR CIRUGIA PALSTICA EN CASO DE NO LOGRAR AUTORIZACON. PACEINTE REIFERE 
ENTEDER Y ACEPTAR MAENJO.
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL

Motivo

1/07/2024  10:18:00a. m. DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Ortopedia y Traumatología Consulta ExternaTipo Consulta:

PACIENTE CON FRACTURA DE CALCANEO , FRACTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO COND EFECTO DE COBERTURA QUE 
HA REQUIRIO MULTIPLES INTERVENCIOENS PARA LAVADA DESBRIDAMIENTO Y APLCIACIOND E SISTMA VAC, EN ULTIMO 
LAVADO SE EVIDENCIO MEJROIA EN GRANUALICON PRO LO QUE YA ESTA EN MANOS DE CIRUGIA PALSTYICA PARA 
APLCIACION DE INJERTO DE PIEL, HASTA EL MOMENTO NOS EHA PODIDO REAZIAR DEBIDO A QUE S ETERMINO EL SOAT , 
ESTA EN CURACIONES Y LA HERIDA VA CERRANDO. ASISTE HOY A CONTROL DE OSTEOSINTESIS DE FRACTURA, REFIERE 
AUSENCIA DE DOLRO ESTA CAMINADO. REFIERE LEVE LIMITACION PARA DORSIFLEXION DEL TOBILLO, INCAPACIDAD PARA 
DOSRIFLEXION DE DEDOS 2 Y 3 DEDO DEBIDO A RESECCION TENDINOSA PRO PARTE DE CIRUGA APLSTICA POR NECROSIS.

Consulta

RX DE PIE : FRACTURA DE 2 Y 3 METATARSIANO CONSOLIDANDO ADECUADAMENTE  REDUCIDA
FRACTURA DE CALCANEO CONSOLIDADA

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X INGRESA CAMINADO, REALIZA DORSIFLEXIONDE  TOBILLO 5 GRDOS PLANTIFLEXON 20

PARA DORSIFLEXION DEDOS 2 Y 3 , NO DEFICIT NEUROAVSCULAR DISTAL.
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PAICNETE CON BUENA EVOLUCION CLINCAI, FGARCTURAS CONSOLIDANDO, PRESNETA HERIDA EN DORSO DEL PIE 
ADECUADAMENTE GRANULADA, TIENE PENDIENTE APLICACIOND E INJERTO DE PIEL Y OR EL MOMENBTO CONTINUA EN 
CURACIONES. S EINDICA INICIODE  ETRPAIA FISICA Y CONTROL EN MES Y MEDIO CON NUEVA RX.
Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - RX DE PIE IZQUIERDO CONTROL EN EMS Y MEDIO
TERAPIA FISICA, SESION PAQUETE I, Cantidad = 20 - SEDATIVAS, ARCOS DE MOVIFDLADID E TOBILLO Y PIE, ANTIEDEMA, 
FORTALEICMEINTO MSUCULAR.



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

HERIDA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO

Motivo

8/07/2024   2:37:00p. m. EDINSON RICARDO ORTIZ JAUREGUIFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Medicina General Consulta PrioritariaTipo Consulta:

PACIENT DE 20 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITO CON FX DE METATARSIANO CON HERIDA EN 
REGION DORSLA QUIEN VIENE SEN SEGUIMIENTO POR CX PLASTICA, PACIENTE CONSULTA PARA VALORACION, NIEGA FIEBRE 
O DOLOR INTENSO EN DORSO DE PIE

Consulta

NO TRAE

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

80 18,00

120/80

36,00

70,00 170,00 24,22

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X SE EVIDENCIA HERIDA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO EN BUENAS CONDICIONES CON TEJIDO DE 

GRANULACION DE MOMENTO SIN SIGNOS DE INFECCION
Extremidades X
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACIENTE CON ANTECEDENTE DE HERIDA EN DORSO E PIE IZQUIERDO ASI COMO FX DE METATARSO, PACIENTE CONSULTA 
PARA VALORACION, AL EXAMEN FISICO EN BUENAS CONDICIONES GENERALES CON TEJIDO DE GRANULACION DE MOMENTO 
SIN INFECCION SE IDNICA CONTINUAR CON CURACIONES
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO
INSUMOS, Cantidad = 1, Vía = Tópica - TOMAR 1 UNIDAD CADA 4 DÍAS DURANTE 4 DÍAS

ORDENES MEDICAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

"SE ME A CABARON LAS  CUARACIONS  "

Motivo

15/07/2024   9:54:00a. m. RAUL EDUARDO RAMIREZ TARAZONAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Medicina General Consulta PrioritariaTipo Consulta:

ACCIDENTE DE TRANSITO CON FX DE METATARSIANO CON HERIDA EN REGION DORSLA QUIEN VIENE SEN SEGUIMIENTO POR 
CX PLASTICA, PACIENTE CONSULTA PARA VALORACION, NIEGA FIEBRE O DOLOR INTENSO EN DORSO DE PIE

Consulta

NO

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

75 19,00

118/80

36,00

1,00 1,00 ######

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X EN  DORSO D E PIE  ZIQUIEDO PRESENTA  DOLRO    HEIRDA D E MAS O MENSO   2 CM  DE  DIAMETRO 

SIN  TEJIOD DE  EPITELIZACION   LECHO    GRANULAR  SIN   CIATRIZACION DEFINITIVA   NO  ERITEMA 
NO CALOR NO  RUBOR.

Aspecto General X ALERTA ORTADO  AFEBRIL
Via Aerea X

Análisis
SE  TRATA D E PACIENTE D E  20  AÑOS  QUEIN  SUFRE  ACCIDNETE D E   TRASITO  CON HERIDA S IN CIATRIZACION DEFINITIVA  
REQUIERE  CONINUAR EN CURACION SE E XLICA  CONDUCTA  Y SE D EJA M ANEJO  PENDIENTE CONTROL CON  CX PLASTICA.
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL CIRUGIA PLASTICA

Motivo

23/07/2024   3:00:00p. m. DIEGO FERNANDO ALARCON ARIZAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, EN 
MANEJO CON CURACIONES POSTERIORMENTE. REFIERE BUENA EVOLUCION.

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X DORSO DE PIE IZQUIERDO. DEFECTO DE COBERUTRA REEPITELIZADO APROXIMADAMENTE 

AREA CRUENTA RESIDUAL DE APROXIMADMENTE 1X1CM CON TEJIDO DE GRANULACION 
SUBYACENTE, NO SIGNOS DE INFECCION LOCAL.

Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACINETE CON CUADRO CLINICO DSCRITO Y DIAGSNOTICOS ANOTADOS, QUIEN PRESENTA BUENA EVOLUICON A MANEJO 
INSTAURADO, SE CONSIDERA REQUIERE CONTIANUR PROCESO DE CURAICON EN CASA Y CUIDADO DE CIACTRIZACION 
MEDIANTE APLICACION DE CREMAS HUMECTANTES, NO EXPOSICION A LUZ SOLAR DIRECTA, REALIZAR MASAJES DE 
PRESOTERAPIA. SE CITA REVALROACION POR CONSULTA EXTERNA EN 1 MES. PACEINTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR 
CONDUCUTA.
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS
INCAPACIDAD 30 DIAS A PARTIR DEL 21/07/2024 - PRORRGOA DE INCAPCAIDAD MEDICA POR 30 DIAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL

Motivo

16/08/2024  10:45:00a. m. DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Ortopedia y Traumatología Consulta ExternaTipo Consulta:

PACIENTE CON FRACTURA DE CALCANEO , FRACTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO COND EFECTO DE COBERTURA QUE 
HA REQUIRIO MULTIPLES INTERVENCIOENS PARA LAVADA DESBRIDAMIENTO Y APLCIACIOND E SISTMA VAC, EN ULTIMO 
LAVADO SE EVIDENCIO MEJROIA EN GRANUALICON PRO LO QUE YA ESTA EN MANOS DE CIRUGIA PALSTYICA PARA 
APLCIACION DE INJERTO DE PIEL, HASTA EL MOMENTO NOS EHA PODIDO REAZIAR DEBIDO A QUE S ETERMINO EL SOAT , 
ESTA EN CURACIONES Y LA HERIDA VA CERRANDO. ASISTE HOY A CONTROL DE OSTEOSINTESIS DE FRACTURA, REFIERE 
SENTIRC EBEIN, SIN DORLO RELAIZANDO AMRCHA, LAHERIDA CERRO COMPLERTAENTE SIN NECESIDAD DE INJERTO DE PIEL.

Consulta

RX DE PIE : FRACTURA DE 2 Y 3 METATARSIANO EN RPOCEOS DE CONSOLIDACION

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X
Extremidades X BUENA MOVILDIAD DELPIE HERIDA CERRADA NO DEFICITR NEUROVASCULAR DISTAL.
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACINETE CON BEUAN EVLUCION CLINCIA CIERRE DE HERIDA, FARCTURTA CONSOLDAINDO S EIDNICA RETOMAR SUS 
ACT6IVIDAD3ES CONTROL EN 3 MESES.
Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS
MANO, DEDOS, PUÑO (MUÑECA), CODO, PIE,  CLAVÍCULA, ANTEBRAZO, CUELLO DE PIE  (TOBILLO), EDAD ÓSEA 
(CARPOGRAMA), CALCÁNEO, Cantidad = 1 - RX DE PIE IZQUIERDO CONTROL EN 3 MESES



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS CC 1096538064Paciente

Entidad LA PREVISORA SA

Edad 20 Lateralidad Diestro

Sexo

Ocupación ....

Masculino

Plan (EPS-EPS'S-ARL-SOAT)

CONTROL CIRUGIA PALSTICA

Motivo

20/08/2024   3:22:00p. m. DIEGO FERNANDO ALARCON ARIZAFecha: Médico:

Especialidad:

Empresa: LA PREVISORA SA

Cirujano Plástico Consulta ExternaTipo Consulta:

PACEINTE QUIEN PRESENTA ACCDEINTE DE TRANSITO EL 21/04/2024 EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, QUIEN 
COILISIONA CONTRA TAXI OCASIONANDO TRAUMA EN MIMEBRO INFERIOR IZQUIERDO CON MULTIPLES HERIDAS COMPLEJAS 
EN RODILLA, TALON Y DORSO DE PIE ASOCIADO A FRACTURAS EXPUESTAS DE 2 Y 3 METATARSIANO GYA IIIB QUE 
REQUIRIERON MANEJO RECONSTRUCTIVO POR PARTE DE ORTOPEDIA CON FIJACION DE FRACTURAS CON PINES Y DEFECTO 
DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC, EN 
MANEJO CON CURACIONES POSTERIORMENTE CON BUENA EVOLUCION , ACTUALMENTE CON PROCESO DE CICATRIZACION 
SATISFASCTORIO. EN SEGUIMIENTO POR ORTOPEDIA.

Consulta

Resultados Exámenes

Antecedente P F Observaciones ObservacionesAntecedente P F

SOCIO-LABORALES NO

HIPERTENSIVOS NO

OTROS NO

DIABETES NO

QUIRURGICOS OST  FX  METATARSIANO

ALERGICOS NIEGA

FARMACOLOGICOS NO

PATOLOGICOS NEG

TRAUMATICOS NO

FAMILIARES NO

ANESTESICOS NIEGA  COMPLICACIONES ANESTESICAS  
PREVIAS

Revisión x Sistema

NIEGA SINTOMAS ASOCIADOS.



DescripciónNoSiNombre
Cardiovascular-Disnea X
Cardiovascular-Dolor de Pecho X
Cardiovascular-Clase Funcional X
Cardiovascular-Soplos X
Cardiovascular-Palpitaciones X
Cardiovascular-Cap. Funcional (Mets) X CAPACIDAD  FUNCIONAL  PREVIA BUENA  
Pulmonar-Tos-Expectoración X
Pulmonar-Sensación Ahogo X
Endocrino y Renal-Diabetes X
Endocrino y Renal-Hipoglicemia X
Endocrino y Renal-Disfunción Renal X
Endocrino y Renal-Trastornos Tiroides X
Endocrino y Renal-Disfunción Hepática X
Endocrino y Renal-Disf.Suprarrenal X
Hematológico-Trast. Coagulación X
Hematológico-Ant.Fliar Discracia X
Hematológico-Anemia X
Neurológico-Cefalea X
Neurológico-Vértigo-Mareo X
Neurológico-Trast.Conciencia X
Neurológico-Parálisis X
Neurológico-Convulsiones X
Neurológico-Vértigo X
Neurológico-Debilidad Musc. X
Neurológico-Ant. TCE o Columna X
Psíquico-Ansiedad X
Psíquico-Nerviosismo X
Psíquico-Depresión X
Psíquico-Adicción a Drogas X
Osteomuscular-Limitación Articular X
Osteomuscular-Dolor Lumbar X

Revisión x Sistema

Examen Fisico T.A.

T. P. F.R.

Peso (kg) Talla (cm) IMC

Sistema Normal Anormal Descripcion
Cabeza X
Abdomen X
Sistema Nervioso X
Piel X CICATRIZ EN DORSO DE PIE IZQUIERDO EN MADURACION, NO SOBREELVADA, NO DOLOROSA

ALTERACION DE ARCOS MOVILES, NO ALTERACION NEUROVASCUALR DISTAL.
Extremidades X
Organos de los sentidos X
Cardiovascular X
Pulmonar X
O.R.L. X
Cuello X
G.U. X
Osteomusculoarticular X
Aspecto General X
Via Aerea X

Análisis
PACIENTE CON CAUDRO CLINICO DESCRITO Y DIAGSNOTICOS ANTOADOS, QUIEN PRESENTA BUENA EVOLUCION A MANEJO 
INSTAURADO SE CONSIDERA NO REQUIERE INTERVENCIONES ADICIONALES POR CIURUGIA PALSTICA, POR LO QUE SE DA 
ALTA MEDICA CON RECOMENDACIONES Y CUIDADO DE CIACTRIZAICON , APLICAR CREMAS HUMECTANTES EN AREA DE 
CICATRIZ, RELIZAR MASAJES DE PRESOTERAPIA, NO EXPOSICION A LUZ SOALR DIRECTA. PACIENTE REFIERE ENTENDER Y 
ACEPTAR CONDUCTA.
Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

PLAN Y TRATAMIENTO

ORDENES MEDICAS



Firma y sello del Médico

Notas Por

Notas



Cirugia

22/04/2024 04:53 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 22/04/2024 16:53 p. m. Egreso 22/04/2024 17:23 p. m.

Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) 
INFERIOR(ES)
S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) 
INFERIOR(ES)

22/04/2024   4:54:00p. m.

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA EN CAMILLA PROCEDENTE DEL 
SERVICIO DE EMERGENCIA Y TRAUMA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR (MADRE) Y 
ENFERMERA DE TURNO MARJORIE PINO, PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES 
GENERALES DESPIERTO ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 
CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO SE BRINDA INFORMACIÓN AL PACIENTE SOBRE 
CIRUGÍA A REALIZAR. 
PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 

PACIENTE PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO PRIORITARIO DE OSTEOSINTESIS 
HUESO DE PIE IZQUIERDO CON EL DOCTOR  CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO 

REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL A LA VALORACION DE LA PIEL SE OBSERVA 
MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CUBIERTO CON VENDAJE BULTOSO CON PRESENCIA 
DE SANGRADO LEVE , RIESGO DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE 
CAÍDA (MODERADO, SEGÚN ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE

LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL
PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN MIEMBRO SUPERIOR 
IZQUIERDO CON BRANULA #20 PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, PASANDO 

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% DE  500 CC 

ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA
ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA 
ANTECEDES FARMACOLOGICOS: DESDE EL SERVICIO DE URGENCIAS SE REALIZO 
ADMINISTRACION DE DICLOFENACO 75MG/ 3 ML VIA ENDOVENOSA A LAS 10+00, Y 
CEFAZOLINA 1 GR LAS 12+00 VIA ENDOVENOSA, REFIEREN QUE NO SE PRESENTARON 
REACCIONBES ADVERSAS DURANTE LA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS.

REALIZO ENTREGA DE 
1 CADENA Y ROPA A FAMILIAR (MADRE)

22/04/2024   4:55:00p. m.

INGRESA PACIENTE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN A SALA NÚMERO (1), EN 
CAMILLA DE URGENCIAS PROVENIENTE DEL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, 
ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA EFRAIN RAMON PARA PROCEDIMIENTO 
QUIRURGICO DEOSTEOSINTESIS HUESO DE PIE EN MIENBRO INFERIOR IZQUERRDO 
CON EL DR  CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO

USUARIA EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, TRANQUILA, ORIENTADA, CON BUEN 
PATRÓN RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA, CON LÍQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES 
EN DORSO DE MANO IZQUERDO CANALIZADO CON BRANULA N 20 SE UBICA EN MESA 
QUIRÚRGICA, SE INICIA MOTORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA CONFORT Y 
EDUCACIÓN A LA PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: HISTORIA CLÍNICA 
COMPLETA, EXÁMENES DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO INFORMADO DILIGENCIADO 
COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA PAUSA QUIRÚRGICA Y SE 
HACE PRESENTACION DEL EQUIPO QUIRURGICO QUE LO ACOMPAÑARA DURANTE LA 
INTERVENCION QUIRURGICA.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   4:58:00p. m.

DR LEONARDO CACERES SE INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 500 CC Y 
APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS ADMINISTRA 
EN LIQUIDOS A GOTEO RAPIDO  VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   5:00:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES EXPLICA AL PACIENTE PROCEDIMIENTO DE ANESTESIA 
REGIONAL CON RAQUIDEA LA CUAL EL PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA 

DR ANGELICA GOMEZ UBICA PACIENTE EN POSISICON DECUBITO LATERAL DERECHO Y 
CON PRVIA SEDACION VIA ENDOVENOA CON FENTANI MAS MIDAZOLAN , Y CON 
PREVIA ASEPXIA Y ANTISEPXIA CON WESCOHES ESPUMA AL 2% + WESCOHES 
SOLUCION LAVA REGION LUMBAR PROCEDE A REALIZAR INFILTRACION CON CON 

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

LIDOCAINA AL 1 % SIN EPINEFRINA ,Y REALIZA PUNCION LUMBAR CON PECAN 25 Y CON 
PREVIA SALIDA DE LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO ADMINISTRA BUPIROB PESADO + 
FENTANIL RAQUIDEO  SIN COMPLICACIONES, SIN COMPLICACION.

22/04/2024   5:05:00p. m.

SE UBICA PACIENTE EN POSICICON SUPINO , DR CORONADO PANTOJA DAVID 
ALEJANDRO INSTALA TORNIQUETE NEUMATICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO , 
AUXILIAR DE ENFERMERIA DIAN PEREZ PROCEDE A REALIZAR LAVADO QUIRURGICO 
EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON PREVIA ASEPSIA Y ANTISEP
SIA CON WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES SOLUCION . INSTRUMENTADORA 
QUIRURGICA MARIA ISABEL CACUA VISTE MESA Y AREA QUIRURGICA SIN 
COMPLICACION .SE ISTALA PLACA DE ELECTROBISTURI EN MIEMBRO INFERIOR 
DERECHO

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   5:10:00p. m.

DOCTOR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO INICIA PROCEDIMIENTO 
QUIRURGICO DE - OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO 
BAJO ANESTESIA REGIONAL CON RAQUIDEA Y PREVIA SEDACION VIA ENDOVENOSA EN 
POSICICON DECUBITO SUPINO CON TORNIQUETE EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO A 
300 MNHG ,   EN COMPAÑÍA DE EQUIPO QUIRURGICO SIN COMPLICACION.

MEDICO ANESTESIOLOGO DR LEONARDO CACERES 
MEDICO AYUDANTE: DR RUGER
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA CAROLINA HERRERA
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO
CIRCULANTE : EFRAIN RAMON
CASA COMERCIAL  BIOART 
CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES TENSION ARTERIAL 90/78 MMHG PULSO 53 POR 
MINUTO Y SATURACION 98 % 
SE ISTALA 3 BOLSAS DE 1000 CC DE SOLUSION SALINA PARA IRRIGACION DE HERIDA 

EN MIENBRO INFERIOR IZQUERDO

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   5:11:00p. m.

DR LEONARDO CACERES SE INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 500 CC Y 
APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS ADMINISTRA 
EN LIQUIDOS 2 GR DE CEFRADINA POR ORDENES DE DOCTOR CORONADO A GOTEO 
MEDIO   VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   5:20:00p. m. MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SE ISNTALAN 3 BOLSAS DE ARTROMATIC DE 3000 CC PARA IRRIGACION DE 
ARTROMATIC SIN COMPLICASION

22/04/2024   5:50:00p. m.

DR LEONARDO CACERES SE INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 500 CC Y 
APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS ADMINISTRA 
EN LIQUIDOS UNA AMPOLLA DE DICLOFENACO DE 75 MG Y UNA AMPOLLA DE 
DEXAMETAZONA DE 8 MG A GOTEO MEDIO   VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   6:40:00p. m.

SE BAJA TORNIQUETE POR ORDENES DE DOCTOR CORONADO PANTOJA DAVID 
ALEJANDRO SIN COMPLICASIONES CON 1 HORA Y 20 MINUTOS

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   6:44:00p. m.

DR ANGELICA GOMEZ SE INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 500 CC Y 
APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS ADMINISTRA 
EN LIQUIDOS ENDOVENOSOS A GOTEO MEDIO  VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   7:15:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO TERMINA 
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE - OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO SIN COMPLICACION DEJANDO PORTALES DE HERIDA 
QUIRURGICA CERRADOS Y CUBIERTO CON GASASMAS APOSITO DE GASA Y VENDAJE 
BULTOSO FIJO CON ESPARADRAPO Y FERUÑLA DE YESO , SE DEJA SUJETO EM PIE 
IZQUERDO SISTMA BAC LIMPIO Y SECO , SE OBSERVA LIMPIO Y SECO.,SIN 
COMPLICACIONES

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   7:22:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES VALORA ESTADO DEL PACIENTE SIN NINGUNA 
COMPLICACION, ORDENA TRASLADO AL SERVICIO DE RECUPERACION. SIN 
COMPLICACION

TRASLADO PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION BAJO EFECTOS RESIDUALES 
DE ANESTESIA RAQUIDEA EN COMPAÑIA DE ANETESILOGOLEONARDO CACERES EN 
CAMILLA DE TRASPORTE EN POSICICON DECUBITO SUPINO POS OPERATORIO 
INMEDIATO DE OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE EN PIE IZQUERDO 

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

,HEMODINAMICAMENTE ESTABLE ,DESPIERTO ,CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES 
ESFERAS ,MUCUOSA ORAL HUMEDA , CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO , 
CUELLO MOVIL TORAX SIMETRICO, ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA 
PALPACION, CON EXTREMIDADES MOVILES, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS EN 
MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON CATETER VENOSO PERIFERICO CORTO # 20 
FIJA CON MICROPORE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, PERMEABLES PASANDO LACTATO DE 
RINGER CON PIEL INTEGRA, CON HERIDA QUIRURGICA CERRADA Y CUBIERTA CON 
APOSITO DE GASA MAS VENDAJE BULTOSOS FIJO CON ESPARADRAPO Y FERULA DE 
YESO , Y CON SISTEMA DE BAC EN PIE IZQUEERDO , SIGNOS VITALES ESTABLES, 
TENSION ARTERIAL 110/70 MMHG, PULSO DE 78 PULSACIONES POR MINUTO, 
SATURANDO 98% SE ENTREGA HISTORIA CLINICA CON SOPORTES COMPLETOS . SE 
DEJA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE RECUPERACION   SIN COMPLICACION.

NOTA REALIZADA POR EFRAIN RAMON

22/04/2024   7:23:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE 
BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN 
PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA 1 EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y 
MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA 
RAQUIDEA EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE EN 
MIEMBRO INFERIOIR IZQUIERDO SIN COMPLICACIONES; PACIENTE 
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE 
INICIA MONITORIA NO INVASIVA, SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALLES:

TENSION ARTERIAL DE 123/75 MMHG.
FRECUENCIA CARDIACA DE 68 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACION DE OXÍGENO 96 % AL AMBIENTE.

SE INSTALA MASCARA DE OXÍGENO A 3 LITROS POR MINUTO. PACIENTE INGRESA CON 
ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON 
BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y SECO, PASANDO LACTATO DE RINGER 
PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, FALTANDO POR PASAR 360 C.C. PACIENTE CON 
HERIDA QUIRÚRGICA EN MIEMBRO INFERIOIR IZQUIERDO CUBIERTA CON GASAS + 
VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE ELASTICO + FERULA DE YESO FIJO CON 
ESPARADRAPO SE OBSERVAN LIMPIO Y SECO. SE RECIBEN SOPORTES FÍSICOS DE 
HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE BRINDA CONFORT, SE REVISA ESTADO DE LA PIEL 
INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN PROCEDIMIENTO, 
SE VERIFICA E INICIA ORDENES MÉDICAS.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   7:25:00p. m.

SE INFORMA AL FAMILIAR SOBRE EL ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE EN SALA DE 
RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 122/74
PULSO: 67 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 96 % AL AMBIENTE.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

22/04/2024   7:40:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO EN 
SUS TRES ESFERAS MENTALES, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN 
ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 121/63
PULSO: 67LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 96% AL AMBIENTE.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   7:55:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 125/78
PULSO: 68 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 97% AL AMBIENTE.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   8:25:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN LA CAMILLA 
DESPIERTO, CONSCIENTE EN SUS TRES ESFERAS, ORIENTADO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 123/74
PULSO: 64LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 97% AL AMBIENTE.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   8:55:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN LA CAMILLA 
DESPIERTO, CONSCIENTE EN SUS TRES ESFERAS, ORIENTADO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 128/84
PULSO: 67 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98% AL AMBIENTE.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024   9:25:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN LA CAMILLA 
DESPIERTO, CONSCIENTE EN SUS TRES ESFERAS, ORIENTADO; MONITORIZADO, SIN 

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 128/85
PULSO: 69 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 95% AL AMBIENTE.

22/04/2024  10:05:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN LA CAMILLA 
DESPIERTO, CONSCIENTE EN SUS TRES ESFERAS, ORIENTADO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 120/65
PULSO: 67 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 96% AL AMBIENTE.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024  10:24:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACION, EVOLUCIONA ADECUADAMENTE 
DESPIERTO, ESTABLE, SE DESMONITORIZA, CON SIGNOS VITALES NORMALES Y 
ESTABLES, SE TRASLADA EN CAMILLA DE TRANSPORTE A SALA DE RECUPERACION 
TARDIA, PARA PROBAR VIA ORAL, SE PASA GATORADE MAS GALLETA DE SODA Y SE 
DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, SIN COMPLICACIONES

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024  10:30:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. EN 
COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA SILVIA RODRIGUEZ, CON BUENA RESPUESTA 
MOTORA, ELIMINA ESPONTANEO Y SE DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR PARA 
RESPECTIVO TRASLADO A HOSPITALIZACION.

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

22/04/2024  10:34:00p. m.

SE TRASLADA PACIENTE AL SERVICIO DE HOSPITALIZACION EN COMPAÑIA DEL 
FAMILIAR Y AUXILIAR DE ENFERMERIA DE RECUPERACION, PACIENTE MASCULINO DE 
20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN CON DX DE 
OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE + COLOCACION DE SISTEMA VAC DEL DR CORONADO 
PANTOJA DAVID ALEJANDRO, CON RESIDUOS DE ANESTESIA RAQUIDEA + SEDACION 
ENDOVENOSA SIN COMPLICACIONES PACIENTE CONSCIENTE, TRANQUILO, ALERTA, 
HIDRATADO, AFEBRIL, CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, 
TORAX SIMETRICO, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE EN DORSO DEL MIEMBRO 
SUPERIOIR DERECHO CANALIZADO CON BRANULA 20 PASANDO LACTATO DE RINGER X 
500 ML A PERMEABILIDAD SIN SIGNOS DE FLEBITIS NI INFILTRACION, ABDOMEN 
DEPRESIBLE Y BLANDO NO DOLOROSO A LA PALPACION CON EXTREMIDADES MOVILES 

MARIBEL NIÑO NIÑO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

EN PRESENCIA DE VENDAJE BULTOSO + FERULA DE YESO EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO CON SISTEMA VAC SIN COMPLICACIONES, PACIENTE QUE ELIMINA 
ESPONTANEO, CON SU RESPECTIVA MANILLA DE IDENTIFICACION, SE HACE ENTREGA 
DE KARDEX DE ENFERMERIA COMPLETO CON CONSENTIMIENTOS FIRMADOS, 
ORDENES MEDICAS, SE HACE PRESENTACION DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DE 
HOSPITALIZACION, PACIENTE NO REFIERE NADA EN ESPECIAL 

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.443385

22/04/2024 04:53 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 22/04/2024 16:53 p. m. Egreso 22/04/2024 17:23 p. m. Duración 0h 30m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 01Regional

Clasificación HeridaSala

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog CACERES FIGUEROALEONARDO Ayudante RUGE MARTINEZJUAN GUILLERMO
Circulante RAMON CAMARGOEFRAIN Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadHERRERA MOLINACAROLINA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO
T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES 
DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) INFERIOR(ES)
S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

Diagnosticos Post- Operatorio

S818 HERIDA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

T013 HERIDAS QUE AFECTAN MULTIPLES 
REGIONES DEL(DE LOS) MIEMBRO(S) 
INFERIOR(ES)

Intervención Prácticada Cantidad
785800 OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE 1

819406 SUTURA DE FASCIA Y/O MUSCULO Y/O TENDON 1

867107 COLGAJO MUSCULAR, MIOCUTANEO Y FASCIOCUTANEO 1

867107 COLGAJO MUSCULAR, MIOCUTANEO Y FASCIOCUTANEO 1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PIE IZQUIERDO:
FRACTURA ABIERTA DE LA DIAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSIANO DESPLAZADA CONTAMINADA 
CON RESTOS VEGETALES 
FRACTURA DE CUERPO DEL CALCANO
DEFECTO DE COBERTURA DE APROX 5*7 CM CON EXPOSICION TENDINOSA Y OSEA EN 
DORSO DEL PIE IZQUIERDO, BORDES CIANOTICOS CONTAMINADOS , NO VIABLES, 
TATUAJE DE ASFALTO SIN POSIBILIDAD DE COBERTURA. SECCION COMPLETA DE ARTERIA 
DORSAL DEL PIE CON PERFORANTES PERMEABLES. LESION PARCIAL DEL TENDON 
EXTENSOR DEL 2 ARTEJO.
DEFECTO DE COBERTURA EN TALON CON EXPOSICION OSEA DE APROX 8 CM 
LONGITUDINAL. CONTAMINADA CON RESTOS VEGETALES, BORDES CIANOTICOS NO 
VIABLES, MULTIPLES QUEMADURAS POR FRICCION EN DORSO DEL PIE Y CARA ANTERIOR 
DE LA PIERNA.
HERIDA A NIVEL DE TUBEROSIDAD TIBIAL CON DEFECTO DE COBERTURA EN UN AREA DE 4 
CM CON RUPTURA DEL TENDON ROTULIANO, FRACTURA POR AVULSION DE TUBEROSIDAD 
TIBIAL ANTERIOR.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA VERIFICACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, PARADA DE SEGURIDAD 
LATERALIDAD DE PACIENTE IZQUIERDA, PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA EN DECÚBITO 
SUPINO, BAJO ANESTESIA RAQUIDEA ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO, POSICIONAMIENTO DE CAMPOS QUIRURGICOS,ANTIBIUOTICO PROFILACTICO, 
SE PROCEDE A LAVADO DESBIRDAMIENTO Y CURTAJE DE FARCTURA ABIERTA DE 2 Y 3 
METATARSIANO CON GRAN DEFECTO DE COBERTURA, SE DESBRIDAN BORDES 
COANOTICOS, LAVADO CON 6000 CC DE SOLUCION SALINA MAS SOLUCION JABONOSA 
MAS PEROXIDO DE HIDROGENO, SE VISUALZIAN HALALZGOS DESCRITOS, SE PASA A 
HERIDA EN TALON SE REALIZA LAVADO DESBRIDAMIENTO Y CURETAJE DE FARCTURA 
ABIERTA DE CALCANEO CON GRAN DEFECTO DE COBERTURA, SE DESBRIDAN BORDES 
COANOTICOS, LAVADO CON 6000 CC DE SOLUCION SALINA MAS SOLUCION JABONOSA 
MAS PEROXIDO DE HIDROGENO, SE VISUALZIAN HALALZGOS DESCRITOS, SE PASA A 
HERIDA EN TUBEROSIDAD TIBIAL SE REALIZA LAVADO DESBRIDAMIENTO Y CURETAJE DE 
FRACTURA ABIERTA DE TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR, SE DESBRIDAN BORDES 
CIANOTICOS, LAVADO CON 3000 CC DE SOLUCION SALINA MAS SOLUCION JABONOSA MAS 
PEROXIDO DE HIDROGENO, SE VISUALZIAN HALALZGOS DESCRITOS, SE REALIZA 
DISECCION Y EXPLORACIOND E HERIDA EN DORSO DEL PIE EVIDENCIANDO LESIONDE 
ARTERIA DORSAL DEL PIE CONS ECCION COMPLETA E IMPOSIBILIDAD DE 
RECONSTRUCCION PRO LO CUAL SE LIGA CON SEDA, SE REALIZA REDUCCION ABIERTA 
DE FRACTURA EN 2 Y 3 METATARSIANO CON PINZA DE PUNTAS , OSTEOSINTESIS HUESO 
DE PIE CODIGO 785800 CON DOS PINES DE 1.5 MM ENDOMEDULARES SOBRE 2 Y 3 
METATARSIANO, SE VERIFICA ADECUADA REDUCION MEDINATE INTENSIFICADOR DE 
IMAGEN, SE DOBLAN Y CORTAN PINES, SE ASEGURA HEMOSTASIA, LAVADO QUIRURGICO. 
SE PASA A HERIDA EN RODILLA, SE REALIZA SUTURA DE TENDON ROTULIANO CODIGO 
819406 CON PROLENE VASCULAR SEGUN TECNICA TERMINO TERMINAL, SE VERIFICA 
INTEGRIDAD DEL MECANISMO EXTENSOR, SE ASEGURA HEMOSTASIA, SE PROCEDE A 
REALIZAR COLGAJO MUSCULAR, MIOCUTANEO Y FASCIOCUTANEO CODIGO 867107 EN 
RODILLA MEDIANTE AVANCE DE TIBIAL ANTERIOR, LOGRANDO CUBRIMIENTO DE DEFECTO 
DE COBERTURA SE AVANZA COLGAJO DE TERCIO PROXIMAL DE LA PIERNA Y SE AVANZA 
PIEL LOGRANDO CUBRIMIENTO DE LA LESION EN TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR, CIERRE 
DE HERIDA CON PROLENE. 
SE PASA A HERIDA EN TALON, SE REALIZA LAVADO DE FARCTURA ABIERTA DE CALCANEO , 
SE REALIZA RESECCION EN ELIPSE DE PIEL NECROTICO Y DESBRIDAMEINTOD E TEJIDO 
NO VIABLE, SE PROCEDE A REALIZAR COLGAJO MUSCULAR MIOCUTANEO Y 
FASCIOCUTANEO CODIGO 867107 MEDIANTE AVANCE DE GASTROCNEMIO MEDIAL 
LOGRANDO CUBRIMIENTO DE DEFECTO DE COBERTURA SE AVANZA COLGAJO DE TERCIO 
DISTAL DE LA PIERNA Y SE AVANZA PIEL LOGRANDO CUBRIMIENTO DE LA LESION. SE 
REALIZA SUTURA CON PUNTOS SEPARADOS DE PROLENE.
SE PASA NUEVAMENTE A HERIDA EN DORSO DEL PIE , DEBIDO A GRANM DEFECTOD E 
COBERTURA NO SE LOGRA COLGAJO PRO LOQUE SE REALIZA APLICACION DE SISTEMA 
DE PRESION NEGATIVA INTERMITENTE A 120 MM HG, SE VERIFICA ADECUADA SUCCION 
AUSENCIA DE FUJAS, SE CUBREN HERIDAS QUIRRUGICAS EN TALON, DORSO DEL PIE Y 
TUBEROSIDAD TIBIAL CON GASAS ESTERILES, APOCITO ABSORVENTE Y SE INMOVILIZA 
CON FERULA SUROPEDICA CON BOMPER, PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES. 

MATERIAL BIOART): 
SISTEMA DE PRESION NEGATIVA VAC A 120 MM HG INTERMITENTE 
CANISTER BASICO DE 300 CC N1
KIT DE APOSITO HIDROFOBICO BASIC MEDIANO N1

CITOCH
CLAVOS DE KIRSHNER 1.5MM NO 2

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Intensificador Imagen

SI Intensificador Imagen
SE VERIFICÓ POSICIÓN DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS BAJO INTENSIFICADOR DE 
IMÁGENES
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

SE REALIZA TRATAMIENTO QUIRURGICO SIN COMPLICACIONES.

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.462380

06/05/2024 04:30 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 06/05/2024 15:36 p. m. Egreso 06/05/2024 17:00 p. m. Duración 1h 24m

Tipo Anestésia

LIMPIASala Cirugía 02General

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

10Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: F0EABAD8775616D1

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante DEVIA MANOSALVADAVID ANDRES
Circulante VARGAS HERNANDEZMAYERLY Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

DESBRIDAMEINTODE TEJDIOS PROFUNDOS MAS APLCIACIONDE  SISTEMA VAC
 Egreso y Recomendaciones

CONTROL YA ENTREGADO PARA AL RPOXIMA SEMANA 13 DE MAYO URGENCIAS CLICNAI 
LA RIVIERA ( YA SE ENTERGO ORDEN LA SEMANA PASADA)
SE SOLCITA VALOARCION PRO CX PLASTICA
CUIDADOS DEL VAC
NO RETIRAR FERULA MANTENER EXTREMDIAD ELEVADA
USO DE MULETAS NO APOYO
RECOMENDACIONES
SIGNOS DE ALARMA
NO REQUIERE MANEJO ANTIBITOICO EN EL MOMENTO

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 890339 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO 
POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA 
Y RECONSTRUCTIVA

1 CE 1 Uno

INTERCONSULTA CIRUGIA PLASTICA
Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.462929

14/05/2024 07:08 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 14/05/2024 17:51 p. m. Egreso 14/05/2024 20:08 p. m. Duración 2h 17m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Regional

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog CACERES FIGUEROALEONARDO Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante CALVO LARROTAANGELICA MARIA Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

ADECUADA EVOLUCION POSOEPRATORIA
 Egreso y Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

1 PR 1 Uno
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.462929

14/05/2024 07:08 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 14/05/2024 17:51 p. m. Egreso 14/05/2024 20:08 p. m. Duración 2h 17m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Regional

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog CACERES FIGUEROALEONARDO Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante CALVO LARROTAANGELICA MARIA Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

ADECUADA EVOLUCION POSOEPRATORIA
 Egreso y Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

1 PR 1 Uno

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.463423

21/05/2024 08:06 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 21/05/2024 19:04 p. m. Egreso 21/05/2024 20:06 p. m. Duración 1h 2m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 01Sedación

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog GOMEZ VELANDIAANGELICA  MARIA Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante NIÑO NIÑOMARIBEL Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadLUNA ORTIZADRIANA FERNANDA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

ADECUADA EVOLUCION POOEPRAORIA
 Egreso y Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___

Medicamento Via Aplicación Cant.

Tratamiento

1 Via OralAcetaminofen Tableta 28
TOMAR 1 TAB CADA 6 HORAS DURANTE 7 DÍAS

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

1 PR 1 Uno

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.463923

28/05/2024 08:20 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 28/05/2024 19:38 p. m. Egreso 28/05/2024 20:01 p. m. Duración 0h 23m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Sedación

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante VARGAS HERNANDEZMAYERLY Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

ADECAUDA EVOLUCION POSOPERATORIA
 Egreso y Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

1 PR 1 Uno

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP015 - EPICRISIS QUIRURGICA No.464360

04/06/2024 08:12 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 04/06/2024 18:42 p. m. Egreso 04/06/2024 19:35 p. m. Duración 0h 53m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Sedación

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: C2801B7BDFADDA7D

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante RAMON CAMARGOEFRAIN Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadLUNA ORTIZADRIANA FERNANDA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
 Tratatamiento y/o Manejo IntraHospitalario

ADECUADA EVOLUCION POSOEPRATORIA
 Egreso y Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___

Descripción Clase Cant

Solicitud

- 808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

1 PR 1 Uno

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

- 275500 INJERTO DE PIEL EN AREA ESPECIAL; 
INCLUYE CARA, CUELLO, GENITALES, PLANTA DE PIE, 
ZONAS DE  FLEXION, (NO INCLUYE DEDOS)

2 CX 1 Uno

Signos de alarma, se dan indicaciones administrativas claras (Traer copia de todos los documentos 
entregados en la clínica en caso de reingresar, INCLUYENDO ESTA HISTORIA

CERTIFICO QUE POR LOS HALLAZGOS CLINICOS SE DEDUCE QUE LOS DAÑOS SUFRIDOS 
POR LA PERSONA, SEGUN VERSION DEL PROPIO PACIENTE, CORRESPONDEN A UN 
ACCIDENTE DE TRANSITO.

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Hora inicial: 2:00p 
Paciente asiste a consulta el día de hoy en medio de contingencia por problemas de salud pública (covid-19), se atiende bajo medidas de bioseguridad tanto 
el talento humano como el paciente con el fin de prevenir propagación del virus, se explica a paciente.

DIAGNOSTICO: Paciente con diagnostico medico de FRACTURA DE 2DO Y 3ER MTT DE PIE IZQUIERDO, FRACTURA DE CALCANEO, producto de 
accidente de tránsito en calidad de conductor de motocicleta, refiere que un carro se le atravesó (21-abril-2024),  FIJACION DE FRACTURAS  CON PINES Y 
DEFECTO DE COBERUTRA EN DORSO DE PIE ASOCIADO  EN MANEJ OCON DESBRIDAMIENTOS Y COLOCACION DE SISTEMA VAC (22/abril/2024
requirió múltiples lavados y desbridamientos posteriores, RESECCION TENDINOSA PRO PARTE DE CIRUGA APLSTICA POR NECROSIS. no aporta 
exámenes diagnósticos, quien actualmente se encuentra cesante, lateralidad derecha. Que ingresa para realizar 20 sesiones de terapia física. 
VALORACIÓN FISIOTERAPÉUTICA INICIAL:
Paciente quien ingresa  de forma independiente, no refiere dolor. 
Presenta hipoestesia en región interdigital de dedo 2 y 3. A la evaluación del sistema tegumentario presenta herida cubierta con apósito ya que actualmente 
recibe curaciones cada 4 días, múltiples cicatrices en MII por laceraciones producto del accidente. Edema no susceptible de medir en pie por presencia de 
apósito. Trofismo muscular disminuido en gemelos de 1cm (tomado a 20cm de maléolos)
Se palpan espasmos muscular leve en gemelos . Retracciones musculares leves en isuqiotibiales y gemelos.
se evidencia limitación de la movilidad articular para los movimientos de Plantiflexión (-5°-30°), dorsiflexión (-5°), Inversión (0°-35°), eversión (0°-20°), flexión 
MTTF dedo 2 : 0-20°. Presenta alteración de la fuerza muscular con notas de 3-/5 para tibial anterior, peronero anterior, 3-/5 para gemelos y soleo, 3/5 para 
tibial posterior y peroneros laterales, 2-/5 para flexor corto, 1/5 para extensor común .
Test de Romberg 4/4. Realiza marcha de manera independiente antágica, con disminución del periodo de soporte. Paciente independiente en la realización 
de las actividades de la vida diaria, dificultad para subir y bajar escaleras, marcha y agacharse. Se aplica escala de Downton con un riesgo de caídas bajo
Se socializa las recomendaciones para asistir al servicio, los derechos y deberes del paciente, los cuales refiere entender y aceptar. Firma consentimiento 
informado. Se entrega y se socializa el plan casero de ejercicios.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
Disminuir dolor
Disminuir espasmos musculares
Disminuir el edema
Disminuir retracciones musculares
Mejorar movilidad articular
Mejorar el trofismo muscular
Mejorar fuerza muscular
Reeducar el patrón de marcha
Reeducar higiene postural
Educar al paciente en la realización de ejercicios en casa

PLAN DE TRATAMIENTO
Paciente que requiere dentro de su plan de tratamiento de técnicas como: estiramientos musculares , ejercicios de bombeo, ejercicios isométricos ,
ejercicios de movilidad asistida, activa-asistida, ejercicios activos libres, ejercicios en cadena cinética cerrada , ejercicios en cadena cinética abierta, 
ejercicios activos resistidos , ejercicios excéntricos , ejercicios concéntricos, ejercicios de fortalecimiento progresivo, ejercicio propioceptivo, entrenamiento de 
la marcha educación en higiene postural y plan casero de ejercicios.

Hora final: 2:30p

Jul  3 2024  2:00PM ItemEvoluciónTipoNota 1

Notas Por NIÑO PINZON DIANA MARCELA

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Disminuir dolor, retracciones musculares y mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere CON PRESENCIA DE APOSITOS 
EN CARA DORSAL DE PIE; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de bioseguridad. Previo lavado de manos, se 
inicia sesión de terapia física con ejercicio de movilidad articular con tabla inestable en sedente, ejercicio activo para flexion de dedos con canicas, ejercicio 
isometrico con balón para músculos plantiflexores de pie, ejercicios activos para cuello de pie, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, paciente que 

Jul 15 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 2

Evolución

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual 
CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: SIN REPORTE DE NOVEDADES
egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am
Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Disminuir dolor, retracciones musculares y mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere CON PRESENCIA DE APOSITOS 
EN CARA DORSAL DE PIE, DISMINUCION DE DOLOR; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de bioseguridad
Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de reeducacion de marcha, ejercicio isometrico con balón para músculos inversores 
de pie y plantiflexores, ejercicio en cadena cinetica abierta con balón dirigido a movilidad de cuello de pie, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, 
paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero 
el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: SIN REPORTE DE 
NOVEDADES, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Jul 17 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 3

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Disminuir  retracciones musculares y mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiereUSO DE ZAPATO TIPO TENIS, 
DISMINUCION DE DOLOR; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia 
sesión de terapia física con ejercicio de calentamiento en bicicleta por 5 minutos, ejercicio de marcha en tandem, ejercicio resistido con banda elastica para 
músculos plantiflexores y eversores de pie, ejercicio isometrico con balón para músculos dorsiflexores, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, 
paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero 
el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE 
MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Jul 19 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 4

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Disminuir  retracciones musculares y mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Jul 22 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 5

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere PRESENCIA DE APOSITOS EN 
HERIDA, SE EVIDENCIA EN FOTOGRAFIA, DISMINUCION DE CIRCUNFERENCIA DE HERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara 
con todas las normas de bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio isometrico con balón para músculos 
isquiotibiales y plantiflexores, ejercicio en cadena cinetica cerrada con balón, ejercicio isometrico en sentadilla con soporte de TRX, ejercicio isotonico con 
balón medicinal de 2 kg para dorsiflexres, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE 
INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar 
ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se 
evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am
Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Disminuir  retracciones musculares y mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJORIA EN CICATRIZACION DE 
HERIDA, SIN SIGNOS DE INFECCION; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de bioseguridad. Previo lavado de 
manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de flexibilidad en tabla inestable, ejercicio de marcha con resistencia, ejercicio resistido con banda 
elastica para músculos dorsiflxores y eversores de pie, ejercicio activo con toalla para flexion de dedos, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, 
paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero 
el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE 
MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Jul 24 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 6

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJORIA EN CICATRIZACION DE 
HERIDA, SIN SIGNOS DE INFECCION; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de bioseguridad. Previo lavado de 
manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calentamiento en caminadora por 5 minutos, ejercicio isometrico con balón para musculos flexores 
de dedos, ejercicio de puntas talones con soporte de TRX, ejercicio isotonico con balón medicinal de 2 kg oara cuadriceps, se finaliza con aplicacion de 
electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua 
realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con
MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Jul 26 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 7
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  9:30 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJORIA EN CICATRIZACION DE 
HERIDA, SIN SIGNOS DE INFECCION; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de bioseguridad. Previo lavado de 
manos, se inicia sesión de terapia física con calenmtamiento en bicicleta estatica, ejercicios sentadilla con elevacion de talones, desplazamientos laterales
ejercicios resistidos con banda para movilidad de artejos, ejercicios propiceptivos con balon de bobath, ejercicios resistidos con banda para dorslexion y 
plantiflexion, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES 
ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD 
ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso 
de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Jul 27 2024  9:30AM ItemEvoluciónTipoNota 8

Notas Por TAMARA CORONEL LAURA DANESXA

Hora de inicio:  9:30 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, SIN SIGNOS DE INFECCION; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calebntamiento en bicicleta recumbbent por 5 minutos, ejercicio de 
equilibrio y propiocepcion sobre disco inestable, marcha en punta de pies, ejercicio resistido con banda elsatica para músculos eversores de pie, se finaliza 
con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO
Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza 
sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección 
personal.

Hora final: 8:30 am

Jul 29 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 9

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  9:30 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, SIN SIGNOS DE INFECCION; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 

Jul 31 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 10
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calebntamiento en caminadora por 5 minutos, ejercicio isotonico con 
balón medicinal de 2 kg para dorsiflexores, jercicio isometrico en sentadilla , ejercicio de autocarga en punta de pies, estiramiento muscular, se finaliza con 
aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; 
evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza 
sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección 
personal.

Hora final: 8:30 am
Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  9:30 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha, mejorar fuerza muscular

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con estiramiento muscular, ejercicio de flexiblilidad sobre tabla inestable, ejercicio de 
fortalecimiento muscular en sentadilla sobre tabla inestable, ejercicio isotonico con balón medicinal de 3 kg para dorsiflexores, se moviliza cicatriz, se finaliza 
con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO
Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza 
sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de protección 
personal.

Hora final: 8:30 am

Ago  2 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 11

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  9:00 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha, mejorar fuerza muscular

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de flexibilidad y elongacion m uscular sobre tabla inestable, ejercicio de 
marcha en punta de pies, ejercicio de fortalecimienot muscular en sentadilla con variante de abduccioón de cadera, ejercicio de equilibrio sobre disco 
inestable, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE 
AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR 
en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos 
de protección personal.

Hora final: 9:30 am

Ago  3 2024  9:00AM ItemEvoluciónTipoNota 12

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Hora de inicio:  9:00 am

Meta: Mejorar arcos de movimiento en dedos de pie izquierdo, reeducar marcha, mejorar fuerza muscular

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calentamiento en caminadora por 5 minutos, ejercicio de flexibilidad y 
elongación muscular para isquiotibiales, ejercicio de equilibrio y propiocepcion sobre disco inesable con apoyo unipodal, ejercicio de marcha con resistencia
se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL 
TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en 
casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso de elementos de 
protección personal.

Hora final: 9:30 am

Ago  5 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 13

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  9:00 am

Meta: Mejorar fuerza muscular, equilibrio

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calentamiento en caminadora por 5 minutos, ejercicio de equilibrio 
dinamico realizando lanzamiento de balpn a pared, ejercicio de equilibrio dinamico sobre bosú, ejercicio isotonico con balón medicinal de 2 kg para músculos 
dorsiflexores, se finaliza con aplicacion de electroanalgesia, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES 
ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD 
ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso 
de elementos de protección personal.

Hora final: 9:30 am

Ago  8 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 14

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Mejorar fuerza muscular, equilibrio

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con estiramiento muscular y flexibilidad en tabla inestable, ejercicio de marcha en 
punta de pies, ejercicio isometrico en sentadilla con desplzamiento con slider, ejercicio de equilibrio y propiocepción sobre disco inestable, se finaliza con 
aplicación de calor local húmedo y estiramiento a tolerancia, movilización de cicatriz, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE 
INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar 
ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se 
evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Ago  9 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 15
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  11:00 am

Meta: Mejorar fuerza muscular, equilibrio

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con calentamiento en banda sin fin, seguido de ejercicio de fortalecimiento de 
musculatura de cuello de pie,ejercicio de estailidad con apoyo unipodal,e jercicio en cadena cinética cerrada dirigido a la muscualtura gastronemios y tibial 
anterior,ejercicio propiceptivo de cuello de pie, estiramiento muscular activo, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES 
Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE 
MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el 
correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 11:30 am

Ago 10 2024 11:10AM ItemEvoluciónTipoNota 16

Notas Por CUADROS BALLESTEROS BEATRIZ HELENA

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Mejorar fuerza muscular, equilibrio

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere MEJOR PATRON DE MARCHA
MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las normas de 
bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calentamoento en caminadora por 5 minutos, ejercicio de 
fortalecimiento muscular en sentadilla en punta de pies, ejercicio isotonico con balón medicinal de 2 kg para cuadriceps, ejercicio resistido con banda elastica 
para flexoextensores de rodilla y plantiflexores, se finaliza con aplicación de electroetimulación, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE 
INSTRUCCIONES Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar 
ejercicios DE MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se 
evidencia el correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Ago 12 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 17

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Mejorar fuerza muscular, equilibrio

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere DOLOR EN RODILLA AL REALIZAR 
SENTADILLA, MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las 

Ago 14 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 18
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

03/07/2024 02:07 P. M.

Sesiones Terapia Fisica

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

normas de bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con estiramiento muscular, ejercicio de equilubrio sobre disco inestable
ejercicio de fortalecimiento muscular en sentadilla sobre disco inestable con apoyo unipodal, ejercicio isotonico con balón medicinal de 4 kb para cuadriceps y 
flexores de cadera, se finaliza con aplicación de electroetimulación, paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES Y ES 
ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE MOVILIDAD 
ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el correcto uso 
de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am
Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY

Hora de inicio:  8:00 am

Meta: Mejorar fuerza muscular, equilibrio

Paciente que ingresa en condiciones estables de salud. Paciente que ingresa  SIN ADITAMENTOS EXTERNOS, refiere DOLOR EN RODILLA AL REALIZAR 
SENTADILLA, MEJORIA EN CICATRIZACION DE HERIDA, CICATRIZ ADHERIDA; Se le explica que la sesión de terapia física se realizara con todas las 
normas de bioseguridad. Previo lavado de manos, se inicia sesión de terapia física con ejercicio de calentamiento en eliptica por 5 minutos, ejercicio de 
fortalecimiento muscular en sentadilla sobre disco inestable, ejercicio de fortalecimiento en sentadilla con apoyo unipodal,, ejercicio isotonico con balón 
medicinal de 3 kg para dorsiflexores, se finaliza con estirmaiento muscular , paciente que tolera las actividades.  PACIENTE QUE SIGUE INSTRUCCIONES 
Y ES ADHERENTE AL TRATAMIENTO; Se evalua realizacion de plan casero el cual CUMPLE.  Se dan recomendaciones  para realizar ejercicios DE 
MOVILIDAD ARTICULAR en casa. Se finaliza sesión con: MEJORIA EN PATRON DE MARCHA, egresa del servicio  sin c  omplicaciones y se evidencia el 
correcto uso de elementos de protección personal.

Hora final: 8:30 am

Ago 16 2024  8:10AM ItemEvoluciónTipoNota 19

Notas Por JAIMES RODRIGUEZ ANDREA JURLEY
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Hospital Día

22/04/2024 07:52 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso Egreso

Diagnosticos
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

22/04/2024  10:35:00p. m.

RECIBO PACIENTE MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE BOHORQUEZ 
VIVIESCAS OSCAR JULIAN CON DX DE OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE + COLOCACION 
DE SISTEMA VAC DEL DR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO, PROVENIENTE DEL 
ARREA DE RECUPERACION EN COMPAÑIA DEL FAMILIAR Y AUXILIAR DE ENFERMERIA 
CON RESIDUOS DE ANESTESIA RAQUIDEA + SEDACION ENDOVENOSA SIN 
COMPLICACIONES PACIENTE CONSCIENTE, TRANQUILO, ALERTA, HIDRATADO, AFEBRIL, 
CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, TORAX SIMETRICO, CON 
ACCESO VENOSO PERMEABLE EN DORSO DEL MIEMBRO SUPERIOIR DERECHO 
CANALIZADO CON BRANULA 20 PASANDO LACTATO DE RINGER X 500 ML A 
PERMEABILIDAD SIN SIGNOS DE FLEBITIS NI INFILTRACION, ABDOMEN DEPRESIBLE Y 
BLANDO NO DOLOROSO A LA PALPACION CON EXTREMIDADES MOVILES EN PRESENCIA 
DE VENDAJE BULTOSO + FERULA DE YESO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON 
SISTEMA VAC SIN COMPLICACIONES, PACIENTE QUE ELIMINA ESPONTANEO, CON SU 
RESPECTIVA MANILLA DE IDENTIFICACION, SE RECIBE HISTORIA CLINICA KARDEX DE 
ENFERMERIA COMPLETO CON CONSENTIMIENTOS FIRMADOS, ORDENES MEDICAS, SE 
HACE PRESENTACION DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DE HOSPITALIZACION, PACIENTE 
NO REFIERE NADA EN ESPECIAL 

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   2:00:00a. m.

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, VERIFICANDO PACIENTE Y APLICANDO LOS 10 

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS SE INSTALA CEFAZOLINA 2 
GRAMOS VIA ENDOVENOSA POR ORDENES MEDICAS SEGUN HORARIO, SE INFORMA AL 
PACIENTE PREVIAMENTE Y SE EDUCA SOBRE CUIDADOS SOBRE EL MEDICAMENTO, SIN 
COMPLICACIONES

23/04/2024   3:00:00a. m.

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE EN SU CUBICULO DE 
HOSPITALIZACION DESCANSANDO, SIN NOVEDADES NI ALERGIA AL MEDICAMENTO 
ADMINISTRADO

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   4:00:00a. m.

SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL, MANTENIENDO ASEPSIA Y ANTISEPSIA, 
TENIENDO EN CUENTA LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS 
SE INSTALAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS SOLUCION SALINA NORMAL 500CC VIA 
ENDOVENOSA + 1 AMPOLLA DE TRAMADOL 50MG POR BURETROL, SE INFORMA AL 
PACIENTE PREVIAMENTE, SIN COMPLICACIONES

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   6:00:00a. m.

SE REALIZA RONDA DE ENFERMERIA SE OBSERVA PACIENTE EN SU CUBICULO DE 
HOSPITALIZACION DESCANSANDO, SIN NOVEDADES NI ALERGIA AL MEDICAMENTO 
ADMINISTRADO

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   7:00:00a. m.

ENTREGO PACIENTE MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE BOHORQUEZ 
VIVIESCAS OSCAR JULIAN CON DX DE OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE + COLOCACION 
DE SISTEMA VAC DEL DR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO, PROVENIENTE DEL 
ARREA DE RECUPERACION EN COMPAÑIA DEL FAMILIAR Y AUXILIAR DE ENFERMERIA 
SEBASTIAN ESTEVEZ CON RESIDUOS DE ANESTESIA RAQUIDEA + SEDACION 
ENDOVENOSA SIN COMPLICACIONES PACIENTE CONSCIENTE, TRANQUILO, ALERTA, 
HIDRATADO, AFEBRIL, CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, 
TORAX SIMETRICO, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE EN DORSO DEL MIEMBRO 
SUPERIOIR DERECHO CANALIZADO CON BRANULA 20 PASANDO SOLUCION SALINA 
NORMAL A 60CC/HORA A PERMEABILIDAD SIN SIGNOS DE FLEBITIS NI INFILTRACION, 
ABDOMEN DEPRESIBLE Y BLANDO NO DOLOROSO A LA PALPACION CON 
EXTREMIDADES MOVILES EN PRESENCIA DE VENDAJE BULTOSO + FERULA DE YESO EN 
MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON SISTEMA VAC SIN COMPLICACIONES, PACIENTE 
QUE ELIMINA ESPONTANEO, CON SU RESPECTIVA MANILLA DE IDENTIFICACION, SE 
RECIBE HISTORIA CLINICA KARDEX DE ENFERMERIA COMPLETO CON 
CONSENTIMIENTOS FIRMADOS, ORDENES MEDICAS, PACIENTE NO REFIERE NADA EN 

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

ESPECIAL 

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

23/04/2024   7:01:00a. m.

RECIBO PACIENTE MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE BOHORQUEZ 
VIVIESCAS OSCAR JULIAN CON DX DE OSTEOSINTESIS HUESO DE PIE + COLOCACION 
DE SISTEMA VAC DEL DR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO. 

A LA VALORACION SE OBSERVA PACIENTE TRANQUILO, COSNCIENTE, ALERTA, 
HIDRATADO, AFEBRIL, CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, 
TORAX SIMETRICO, CON ACCESO VENOSO PERMEABLE EN DORSO DEL MIEMBRO 
SUPERIOIR DERECHO CANALIZADO CON BRANULA 20 DEL DIA 22/04/2024 PASANDO 
SOLUCION SALINA NORMAL A 60 CC/HORA A PERMEABILIDAD SIN SIGNOS DE FLEBITIS 
NI INFILTRACION, CON ABDOMEN DEPRESIBLE Y BLANDO NO DOLOROSO A LA 
PALPACION, EXTREMIDADES SUPERIORES MOVILES CON MANILLA DE IDENTIFICACION 
CORRESPIENTE, GENITALES CUBIERTOS NO VALORADOS, PRESENCIA DE VENDAJE 
BULTOSO + FERULA DE YESO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON SISTEMA VAC, 
MIEMBRO INFERIOR DERECHO SIMETRICO Y MOVIL, RESTO DE PIEL INTEGRA. 

SE BRINDA EDUCACION SOBRE LOS CAMBIOS DE POSICION CADA 2 HORAS PARA 
EVITAR LESIONES POR PRESION, SE INFORMA AL PACIENTE SOBRE EL USO DEL 
TIMBRE PARA EL LLAMADO DE ENFERMERIA ANTE CUALQUIER EVENTUALIDAD,SE 
BRINDA EDUCACION SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS DE COVID-19 IMPORTANCIA DEL 
LAVADO DE MANOS REGULARMENTE CON AGUA Y JABON O DESINFECTANTE DE 
MANOS A BASE DE ALCOHOL, CUBRIRSE LA NARIZ Y LA BOCA AL TOSER Y 
ESTORNUDAR CON UN PAÑUELO DE PAPEL DESECHABLE O CON LA PARTE INTERNA 
DEL CODO, EVITAR EL CONTACTO DIRECTO (1 METRO O 3 PIES), CON CUALQUIER 
PERSONA CON SINTOMAS DE RESFRIADO O GRIPE.PACIENTE Y FAMILIAR REFIEREN 
ENTENDER Y ACEPTAN SIN COMPLICACION

PLAN: 
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

CUIDADOS ENFERMERIA: 
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

PENDIENTE: VALORACION POR ESPECIALISTA.

23/04/2024   8:00:00a. m.

POR ORDEN MEDICA SIGUIENDO PROTOCOLO INSTITUCIONAL Y 12 CORRECTOS PARA 
LA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS, SE ADMINISTRA 2 AMPOLLA DE AMIKACINA 
500 MG CON DOSIS DE 1 GRAMO, DILUIDO EN 150 CC DE SOLICION SALINA NORMAL VIA 
ENDOVENOSA, PACIENTE NO PRESENTA NINGUNA REACCION AL MEDICAMENTO, SIN 
COMPLICACIONES.

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   8:10:00a. m.

RECIBE Y TOLERA EL DESAYUNO VIA ORAL, SIN COMPLICACIONES. 

POR ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA 1 GRAMO DE ACETAMINOFEN 500 MG, VIA ORAL 
CON AGUA, SIN COMPLICACIONES.

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   8:30:00a. m.

CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y PROTOCOLO INSTITUCIONAL, SE TOMA Y REGISTRA 
SIGNOS VITALES DENTRO DE LOS PARAMETROS NORMALES: 

TA: 101/60 (85) MMHG
P: 65 X'
R: 19 X'
T: 36.2 °C
SPO2: 99 %

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024  10:00:00a. m.

POR ORDEN MEDICA SIGUIENDO PROTOCOLO INSTITUCIONAL Y 10 CORRECTOS PARA 
LA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS SE ADMINISTRA 2 AMPOLLA DE CEFAZOLINA 1 
GRAMO DOSIS DE 2 GRAMO, DILUIDO EN 120 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL, VIA 
ENDOVENOSA, PACIENTE NO PRESENTA REACCION AL MEDICAMENTO, SIN 
COMPLICACIONES.

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

23/04/2024  12:00:00p. m.

POR ORDEN MEDICA SIGUIENDO PROTOCOLO INSTITUCIONAL Y 10 CORRECTOS PARA 
LA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS SE ADMINISTRA 1 AMPOLLA DE TRAMADOL 
50MG CON DOSIS DE 1 AMPOLLA, DILUIDO EN 100 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL, 
VIA ENDOVENOSA, PACIENTE NO PRESENTA REACCION AL MEDICAMENTO, SIN 
COMPLICACIONES.

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024  12:10:00p. m.

CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y PROTOCOLO INSTITUCIONAL, SE TOMA Y REGISTRA 
SIGNOS VITALES DENTRO DE LOS PARAMETROS NORMALES: 

TA: 95/49 (60) MMHG
P: 73 X'
R: 19 X'
T: 36.5 °C
SPO2: 99 %

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   2:30:00p. m.

PACIENTE VALORADO POR EL ESPECILAISTA EL CUAL INDICA EGRESO, PACIENTE 
REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR SIN COMPLICACIONES.

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

23/04/2024   3:20:00p. m.

EGRESA PACIENTE DEL SERVICIO DE HOSPITALIZACION SEGUN ORDEN Y EVOLUCION 
MEDICA, PACIENTE SE ENCUENTRA TRANQUILO, CONSCIENTE, ALERTA, HIDRATADO, 
AFEBRIL, CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, TORAX 
SIMETRICO, SE DESCANALIZA PACIENTE, SE DEJA FIJO CON GASA Y MICROPORE, PIEL 
SIN SIGNOS DE FLEBITIS, EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON FERULA DE YESO 
LIMPIA Y SECA, CON SISTEMA VAC FUNCIONAL, ELIMINACION POSITIVA, DEPOSICION 
NEGATIVA, RESTO DE PIEL INTEGRA. 

SE HACE ENTREGA DE ORDENES MEDICAS, CITA DE CONTROL AGENDADA, ORDEN Y 
MEDICAMENTOS DADOS POR FARMACIA, SE DAN RECOMENDACIONES DADAS POR 
MEDICO TRATANTE, SE DAN RECOMENDACIONES DE MANEJO DE VAC, SE DA EGRESO 
EN SILLA DE RUEDAS EN COMPAÑIA DEL FAMILIAR Y AUXILIAR DE ENFERMERIA DE 
TURNO, PACIENTE Y FAMILIAR REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR, SIN 
COMPLICACIONES.

SEBASTIAN RICARDO ESTEVEZ CORNEJO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta HABITACIÓN DE CUATRO Ó MÁS CAMAS

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número SOAT Autorizado por SOAT

1Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Hospital Día

22/04/2024 07:52 P. M.

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 22/04/2024 7:52:00 p. m. Egreso 23/04/2024 3:20:00 p. m.

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC
EGRESA PACIENTE DEL SERVICIO DE HOSPITALIZACION SEGUN ORDEN Y EVOLUCION 
MEDICA, PACIENTE SE ENCUENTRA TRANQUILO, CONSCIENTE, ALERTA, HIDRATADO, 
AFEBRIL, CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, TORAX SIMETRICO, 
SE DESCANAL

Análisis u Observaciones

Diagnosticos

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

Medicamento Cant.Via Aplicación
Acetaminofen Tableta 401 Via Oral

TOMAR 2 TAB CADA 8 HORAS DURANTE 7 DÍAS
Tramadol clorhidrato Solucion oral 12 Via Oral

TOMAR 6 GOTAS CADA 8 HORASSEGUN DOLOR
Cefalexina Tableta o capsula 500 mg 283 Via Oral

TOMAR 1 TAB Ó CAP CADA 6 HORAS DURANTE 7 DÍAS
Amikacina sulfato  Solucion inyectable 500 mg / 2 mL 24 Intramuscular

APLCIAR 1 GR IM MAÑANA ULTIMA DOSIS
INSUMOS 15 Subcutanea

MARCHA CON MULETAS SIN APOYO

Tratamiento

Autorización

Número SOAT Autorizado por SOAT

1Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

2 GR EV CADA 8 HR

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Hospital Día

22/04/2024 07:52 P. M.

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

1 GR EV CADA DIA
50MG EV CADA 8 HR
1 GR VO CADA 8 HR
60 CC HORA

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

22/04/2024   8:06:00p.

ORDENES DE HOSPITALIZAICON

PACIENTE EN POP INMEDIATO DE :
OSTEOSINTESIS EN 2 Y 3 METATARSIANO ABIERTA
APLICACION DE SISTEMA VAC EN FARCTURA ABIERTA COND EFECTO DE COBERTURA
FARCTURA ABIERTA DE CALCAENO - COLGAJO EN CALCANEO
FRACTURA ABIERTA DE TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR CON RUPTURA DE TENDON 
ROTULIANO- TENORRAFAI DE TENDON ROTULIANO MAS COLGAJO EN RODILLA
SECCION COMPLETA DE ARTERIA DORSAL DEL PIE NO REPARABLE

PACIENTE QUEDA EN VIGILANCIA DE PERFUSION DISTAL , MANEJO ANTIBIOTICO Y 
ANALGESIA. SEGUN EVOLUCION SE DEFINIRA EGRESO MAÑANA , CAMBIO DE SISTEMA 
VAC EL PROXIMO VIERNES. 

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

Observaciones

Evoluciones

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Hospital Día

22/04/2024 07:52 P. M.

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Notas Por

CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO

23/04/2024   6:52:00a.

EVOLUCION MEDICA 22/04/24

PACIENTE EN POP INMEDIATO DE :
OSTEOSINTESIS EN 2 Y 3 METATARSIANO ABIERTA
APLICACION DE SISTEMA VAC EN FARCTURA ABIERTA COND EFECTO DE COBERTURA
FARCTURA ABIERTA DE CALCAENO - COLGAJO EN CALCANEO
FRACTURA ABIERTA DE TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR CON RUPTURA DE TENDON 
ROTULIANO- TENORRAFAI DE TENDON ROTULIANO MAS COLGAJO EN RODILLA
SECCION COMPLETA DE ARTERIA DORSAL DEL PIE NO REPARABLE

PACIENTE EN POP DE OSTEOSINTESIS DE 2/3 METATARSIANO CON INDICACION DE 
SISTEMA VAC REALIZADO EL DIA 22/04/24 CON ADECUADA PERSUFION DISTAL 
ADECUADA EVOLUCION MEDICA DESDE PROCEDIMIENTO, ALERTA CONCIENTE 
ORIENTADO HIDRATADO Y AFEBRIL, SE INDICA CONTINUAR CON VIGILANCIA MEDICA Y 
PLANES DE HOSPITALIZACION 

HOSPITALIZAR
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

Observaciones

Evoluciones

Notas Por

HERNANDEZ MONOGA DAVID STIVEN

23/04/2024   8:36:00a.

EVOLUCION MEDICA ORTOPEDIA  (DR. NIETO)

PACIENTE MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD CON Dx:  
1. OSTEOSINTESIS EN 2 Y 3 METATARSIANO ABIERTA D1

Observaciones

Evoluciones

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Hospital Día

22/04/2024 07:52 P. M.

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

2. APLICACION DE SISTEMA VAC EN FARCTURA ABIERTA CON DEFECTO DE COBERTURA
3. FRACTURA ABIERTA DE CALCAENO - COLGAJO EN CALCANEO
4. FRACTURA ABIERTA DE TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR CON RUPTURA DE TENDON 
ROTULIANO- TENORRAFAI DE TENDON ROTULIANO MAS COLGAJO EN RODILLA
SECCION COMPLETA DE ARTERIA DORSAL DEL PIE NO REPARABLE

S: PACIENTE REFIERE PASAR BUENA NOCHE, NO FIEBRE, TOLERA VIA ORAL. 
ADECUADA DIURESIS.    DOLOR MODULADO. 

O: PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, ALERTA, ORIENTADO. SIGNOS 
VITALES ESTABLES, MIEMBRO INFERIOR IZDO: INMOVILIZADO CON FERULA EN BUEN 
ESTADO. SIN ESTIGMAS DE SANGRADOS NI SECRESIONES. VAC FUNCIONANTE, CON 
DRENAJE ESCASO.  

ANÁLISIS: PACIENTE CON DIAGNOSTICOS ANOTADOS, EN MANEJO HOSPITALARIO 
PARA CUBRIMIENTO ANTIBIOTICO. AL MOMENTO ADECUADA EVOLUCION CLINICA, 
ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, CONTINUA IGUAL MANEJO MEDICO SEGUN 
EVOLUCION POSIBLE ALTA EN HORAS DE LA TARDE.  EXPLICO. 

CONTINUA HOSPITALIZADO
LEV SSN 0.9% 60 CC HORA
DIETA CORRIENTE
TRAMADOL 50 MG EV CADA 8 HR
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HR
CEFAZOLINA 2 GR EV CADA 8 HR
AMIKACINA 1 GR EV CADA DIA
VIGILAR DOLOR
VIGILAR SANGARDO
VIGILAR SISTEMA VAC
MANTENER EXTREMIDAD ELEVADA
CSV- IC

Notas Por

NIETO PICO SERGIO ANDRES

23/04/2024   2:47:00p.

SE REVALORA APCIENTE CON BEUAN EVOLUCION CLINCAI,ADECUADA PERFUSION 
DISTAL SISTEMA VAC FUNCIONAL. SE CONSIDERA DAR EGRESO PARA COTINUAR 
AMNEJO AMBUALTORIO Y SE PARASARA A NUEVO LAVADO QUIRURGICO EL DIA LUNES. 
SE EXPLCAI A APACIENTE Y FAMIALRI QUE EN CASO DE FIEBRE, SECERCION 
PURULENTA, VAC NO FUNCIONAL, SANGARDO, FALAL DEL DISPOSITIVO, DEBE ACUDIR 
DE INMEDIATO POR URGENCIAS.

Observaciones

Evoluciones

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Hospital Día

22/04/2024 07:52 P. M.

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Notas Por

CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com

Página 5 de 5



Procedimiento

22/04/2024 02:03 A. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DERECHOS DE SALA PARA SUTURAS (SERVICIOS DE URGENCIAS Y CONSULTA  EXTERNA)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Diagnosticos
S920 FRACTURA DEL CALCANEO

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S810 HERIDA DE LA RODILLA

22/04/2024   2:17:00a. m.

NOTA RETROSPECTIVA 9.30 PM 
PACIENTE EN SALA DE PROCEDIMIENTO, SE REALIZA LAVADO DE HERIDAS EN PIE 
IZQUIERDO CON 5000 CC, Y 2000 CC DEN RODILLA IZQUIERDA, SE EVIDENCIA VASO 
SANGRANTE EN DORSO DEL PIE A NIVEL SUPERFICIAL POR LO QUE SE REALIZA 
CONTROL HEMOSTATICO CON VICRYL 4-0 , CON ADECUADO CONTROL VASCULAR, 
PERSISTE LIGERO SANGRADO POR FOCO DE FRACTURA EN METATARSIANO, SE CUBRE 
CON GASA ESTERIL Y VENDAJE BULTOSO, EN REGION POSTERIOR DEL TALON SE 
REALIZA PUNTOS DE AFRONTAMIENTO CON PROLENE 4-0 PUNTOS SIMPLES, EN 
RODILLA IZQUIERDA HERIDA IRREGULAR CON EXPOSICION DE TENDON ROTULIANO 
SE INFILTRA HERIDA CON LIDOCAINA AL 2 %, SE REALIZAN PUNTOS DE 
AFRONTAMIENTO CON PROLENE  3-0.  
MULTIPLES HERIDAS LONGITUDINALES SUPERFICIALES EN PIEL DE LONGITUD 
VARIABLE EN PIERNA Y MULSO IZQUIERDO, SE REALIZA LAVADO DE HERIDAS SE 
CUBREN CON GASA FURACINADA, SE INMOVILIZA EXTREMIDAD INFERIOR IZQUIERDA 
CON VENDAJE BULTOSO INGUINOPEDICA.

MICHAEL STEVAN JEREZ GUERRERO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Procedimiento

06/05/2024 04:30 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 06/05/2024 15:36 p. m. Egreso 06/05/2024 17:00 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

6/05/2024  12:58:00p. m.

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, PACIENTE EN BUENAS 
CONDICIONES GENERALES DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTADO, EN SUS 
TRES ESFERAS, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, CAMINANDO POR SUS PROPIOS 
MEDIOS, SE INTERROGA PACIENTE SOBRE SINTOMAS DE COVID 19, SINTOMAS 
RESPIRATORIOS, AUMENTO DE TEMPERATURA Y CONTACTO CON PACIETES COVID 19 
POSITIVOS, ANTE HALLAZGOS NEGATIVOS, SE BRINDA INFORMACIÓN AL PACIENTE 
SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 
PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 

PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CON EL DOCTOR 
CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO 

REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, RIESGO 
DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, SEGÚN 
ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE

LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL

PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN MIEMBRO SUPERIOR 
DERECHO EN DORSO DE LA MANO VENOPUNCION CON BRANULA N:20 CON UNICO 
INTENTO DE VENOPUNCION, PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO 
DE MACROGOTEO CON LLAVE DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO 
SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% DE  100 CC 

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA
ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA
ANTECEDES FARMACOLOGICOS: NIEGA

SE INFORMA AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO DE APLICACIÓN , SE INTERROGA 
AL PACIENTE , REFIERE NO SER ALERGICO A NINGUN MEDICAMENTO, SE VERIFICAN 
LOS 12 CORRECTOS DE LA APLICACION DE MEDICAMENTO , SE REALIZA ATENCION 
BAJO PARAMETROS DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ADECUADOS E 
INDICADOS SEGUN LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS, CON PREVIA ASEPSIA Y 
ANTISEPSIA CON PREVIO LAVADO DE MANOS SEGUN PROTOCOLO DE LA CLINICA LA 
RIVIERA SEGUN ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA CEFAZOLINA AMPOLLA 2 GR DILUIDO 
100 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL SIN COMPLICACION PACIENTE NO REIFERE 
REACCION ADVERSA .

6/05/2024   3:36:00p. m.

INGRESA USUARIO BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE SEXO MASCULINO 20 
DE AÑOS AÑOS DE EDAD, A SALA NÚMERO (2), EN SILLA DE RUEDAS PROVENIENTE 
DEL SERVICIO TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA 
MAYERLY VARGAS PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE: DESBRIDAMIENTO POR 
LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CON EL DOCTOR 
CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO , USUARIO EN BUENAS CONDICIONES 
GENERALES, TRANQUILO, ORIENTADO, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, PIEL 
INTEGRA, CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO DE LA MANO EN MIEMBRO 
SUPERIOR DERCHA CANALIZADO CON BRANULA # 20 CON LÍQUIDOS ENDOVENOSOS 
PERMEABLES; SE UBICA PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA, SE INICIA MONITORIZACIÓN 
NO INVASIVA, SE BRINDA CONFORT Y EDUCACIÓN AL PACIENTE SOBRE EL 
PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, EXÁMENES 
DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO INFORMADO DILIGENCIADO COMPLETO Y 
VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA PAUSA QUIRÚRGICA Y SE HACE 
PRESENTACION DEL EQUIPO MEDICO QUE BRINDARA INTERVENCION Y 
ACOMPAÑAMIENTO QUIRURGICO  PACIENTE CON 

ANTECEDENTE PATOLOGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES ALERGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES FARAMCOLOGICOS: NIEGA.

SE REALIZA PARADA QUIRURGICA, CON EL PACIENTE:

EQUIPO QUIRURGICO: 

MEDICO ANESTESIOLOGO: DRA. NATALIA LOPEZ 
MEDICO CIRUJANO: DR. CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO 
MEDICO AYUDANTE: DR DAVID DEVIA 
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA: MONICA PEÑA
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO REY 
CIRCULANTE: MAYERLY VARGAS
CASA COMERCIAL: BIOARTH 
SOPORTE CASA COMERCIAL: MARIA FERNANDA

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

6/05/2024   3:40:00p. m.

DOCTORA NATALIA LOPEZ EXPLICA AL PACIENTE PROCEDIMIENTO DE ANESTESIA 
REGIONAL CON RAQUIDEA LA CUAL EL PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA.
DOCTORA NATALIA LOPEZ UBICA PACIENTE EN POSISICON FETAL Y CON PREVIA 
SEDACION VIA ENDOVENOSA CON FENTANIL + MIDAZOLAN, Y CON PREVIA ASEPXIA Y 
ANTISEPXIA CON WESCOHES ESPUMA AL 2% + WESCOHES SOLUCION LAVA REGION 
LUMBAR PROCEDE A REALIZAR INFILTRACION CON LIDOCAINA AL 1 % SIN EPINEFRINA, 
Y REALIZA PUNCION LUMBAR CON PENCAN # 25 Y CON PREVIA SALIDA DE LIQUIDO 
CEFALORRAQUIDEO ADMINISTRA BUPIROB PESADO + FENTANIL RAQUIDEO SIN 
COMPLICACIONES, USUARIO SIN COMPLICACIÓN.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   3:41:00p. m.

DOCTORA NATALIA LOPEZ INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 CC VIA 
ENDOVENOSA. SIN COMPLICACIÓN.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   4:00:00p. m.

PACIENTE EN POCISION DECUBITO SUPINO SE COLOCA PLACA DE ELECTROBISTURI EN 
BRAZO IZQUIERDO, AUXILIAR DE ENFERMERIA MAYERLY VARGAS PROCEDE A 
REALIZAR LAVADO QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON PREVIA 
ASEPSIA Y ANTISEPSIA EMPLEANDO WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES 
SOLUCION. INSTRUMENTADORA QUIRURGICA MONICA PEÑA VISTE MESA Y AREA 
QUIRURGICA SIN COMPLICACION. SE CUMPLE PROTOCOLO.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   4:01:00p. m.

DOCTORA NATALIA LOPEZ INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 500 CC Y 
APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS ADMINISTRA 
EN LIQUIDOS ENDOVENOSOS UNA AMPOLLA DE DEXAMETASONA X 8 MG + UNA 
AMPOLLA DE DICLOFENACO X 75 MG VÍA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   4:10:00p. m.

DOCTOR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO INICIA PROCEDIMIENTO 
QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL EN COMPAÑIA DE EQUIPO QUIRURGICO SIN COMPLICACION.
PACIENTE BAJO ANESTESIA REGIONAL + BLOQUEO + SEDACIÓN ENDOVENOSA CON 
ACCESO VENOSO PERIFERICO PERMEABLE, SIN COMPLICACIONES 
SE REGISTRAN SIGNOS VITALES:

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

TENSIÓN ARTERIAL: 104/60MMHG.
FRECUENCIA CARDIACA: 49LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE
SE INSTALAN DOS BOLSA DE SOLUCION SALINA X 1000 CC  PARA LAVADO DE HERIDA.

6/05/2024   4:30:00p. m.

DOCTORA NATALIA LOPEZ INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 CC VIA 
ENDOVENOSA. SIN COMPLICACIÓN.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   4:45:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASEPTICA EL DR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO 
TERMINA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE 
TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO SIN COMPLICACION DEJANDO PORTALES DE HERIDA QUIRURGICA 
CERRADOS Y CUBIERTO CON GASAS + APOSITO DE GASA + VENDAJE BULTOSO + 
FERULA DE YESO VAC FIJO CON ESPARADRAPO QUEDANDO LIMPIO Y SECO, SIN 
COMPLICACIONES. 
PACIENTE QUE DURANTE EL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO NO PRESENTO ALERGIAS A 
NINGUN MEDICAMENTO. 
RECUENTO COMPLETO.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   4:50:00p. m.

LA DRA NATALIA LOPEZ VALORA PACIENTE Y ORDENA TRASLADO DE PACIENTE A SALA 
DE RECUPERACION (UCPA), ........... SE UBICA PACIENTE EN CAMILLA DE TRANSPORTE Y 
PROCEDO A REALIZAR TRASLADO DE PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION BAJO 
EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIARAQUIDEA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE 
ENFERMERÍA MAYERLY VARGAS Y MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO , EN 
POST-OPERATORIO INMEDIATO DE: DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL, EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO; 
QUEDANDO HERIDA QUIRURGICA CERRADA Y CUBIERTA CON APOSITO DE GASA + 
VENDAJE BULTOSO + VENDAJE ELASTICO + FERULA DE YESO + VAC FIJO CON 
ESPARADRAPO, QUEDANDO LIMPIO Y SECO; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE 
ESTABLE, DESPIERTO, CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, MUCOSA 
ORAL HUMEDA, PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, TORAX 
SIMETRICO, ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACIÓN, CON EXTREMIDADES 
SUPERIORES E INFERIORES MOVILES CON ACCESO VENOSO PERIFERICO CORTO EN 
DORSO DE LA MANO MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON CATETER # 20 FIJA CON 
MICROPORE PASANDO LACTATO DE RINGER VÍA ENDOVENOSA SIN SIGNOS DE 
FLEBITIS, CON PIEL INTEGRA. SE DEJA PACIENTE MONITORIZADO Y EN COMPAÑIA DE 
AUXILIAR DE ENFERMERÍA DE RECUPERACIÓN DE TURNO. SE HACE ENTREGA DE 
HISTORIA CLINICA COMPLETA Y DILIGENCIADA. SE HACE DEVOLUCIÓN DE CANASTA DE 
INSUMOS MEDICOS A FARMACIA.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

6/05/2024   4:55:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE 
BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN 
PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y 
MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA 
RAQUÍDEA EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE 
TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO SIN COMPLICACIONES; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, CON 
BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE INICIA MONITORIA NO INVASIVA, SE 
RESGISTRAN CONSTANTES VITALLES:

?TENSION ARTERIAL DE 100/60 MMHG.
?FRECUENCIA CARDIACA DE 55 LATIDOS POR MINUTO.
?SATURACION DE OXÍGENO 99 % AL AMBIENTE

PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO DE MIEMBRO 
SUPERIOR DERECHO CON BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y SECO, 
PASANDO LACTATO DE RINGER PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, FALTANDO POR 
PASAR 400 C.C. PACIENTE CON HERIDA QUIRÚRGICA EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO CUBIERTA CON GASAS + VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE ELASTICO+ 
SISTEMA VAC CSA COMERCIAL BIOART FIJO CON ESPARADRAPO SE OBSERVAN LIMPIO 
Y SECO. SE RECIBEN SOPORTES FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE BRINDA 
CONFORT, SE REVISA ESTADO DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN EN 
PUNTOS DE APOYO SEGÚN PROCEDIMIENTO, SE VERIFICA E INICIA ORDENES 
MÉDICAS.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   5:00:00p. m.

SE INFORMA AL FAMILIAR SOBRE EL ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE EN SALA DE 
RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 105/70 MMHG.
PULSO: 59 LATIDOS POR MINUTO
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 100 % AL AMBIENTE.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   5:10:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO EN 
SUS TRES ESFERAS MENTALES, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN 
ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 110/70 MMHG.
PULSO: 60 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 97 % AL AMBIENTE.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

6/05/2024   5:25:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 100/75 MMHG.
PULSO: 68 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98 % AL AMBIENTE.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

6/05/2024   5:55:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN LA CAMILLA 
DESPIERTO, CONSCIENTE EN SUS TRES ESFERAS, ORIENTADO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
?TENSIÓN ARTERIAL: 115/75 MMHG.
?PULSO: 67 LATIDOS POR MINUTO.
?SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98 % AL AMBIENTE.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   6:34:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACION, EVOLUCIONA ADECUADAMENTE 
DESPIERTO, ESTABLE, SE DESMONITORIZA, CON SIGNOS VITALES NORMALES Y 
ESTABLES, SE TRASLADA EN CAMILLA DE TRANSPORTE A SALA DE RECUPERACION 
TARDIA, PARA PROBAR VIA ORAL, SE PASA GATORADE MAS GALLETA DE SODA Y SE 
DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, SIN COMPLICACIONES

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   6:44:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. SE 
INICIA DEAMBULACIÓN ASISTIDA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA MARIBEL 
NIÑO , CON BUENA RESPUESTA MOTORA, SE TRASLADA AL BAÑO DONDE ELIMINA 
ESPONTANEO Y SE DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR EN VESTIRE PARA COLOCARSE 
ROPA DE CALLE Y DAR EL RESPECTIVO EGRESO.

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

6/05/2024   7:10:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ORIENTADA 
EN SUS TRES ESFERAS MENTALES, MOVILIZA LAS CUATRO EXTREMIDADES, SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS ESPONTANEA, 
SIGNOS VITALES ESTABLES, EN COMPAÑÍA DE FAMILIAR Y PERSONAL DE ENFERMERÍA 

YURI ANGELICA DELGADO RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SE TRASLADA PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS, SE DAN LAS RECOMENDACIONES A 
PACIENTE Y A FAMILIAR. SE BRINDA INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE LA 
HERIDA EN CASA, CUIDADO POSTQUIRÚRGICO Y SIGNOS DE ALARMA; SE LES INFORMA 
QUE SI PRESENTA CUALQUIERA DE ESTOS SINTOMAS:
RUBOR
CALOR
SECRECIÓN
DOLOR
SANGRADO
FIEBRE MAYOR A 38°C 
DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. SE INDICA QUE SI PRESENTA GLOBO VESICAL 
DEBE ACUDIR POR URGENCIAS. SE LE INDICA QUE LA INMOVILIZACION DEBE 
CUIDARLA, NO MOJARLA, NO RETIRARLA NI MODIFICARLA. SE LE EXPLICA QUE DEBE 
TOMAR LOS MEDICAMENTOS, SEGUN INDICACION MEDICA. DOCUMENTOS 
ENTREGADOS AL PACIENTE Y FAMILIAR:
CITA DE CONTROL POSTOPERATORIO EN LA SEDEDEL PRADO CRA 34 # 42 – 90.
CON EL DR:  CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO
EPICRISIS QUIRURGICA.
  ORDEN PARA CITA DE CONTROL POSTOPERATORIO POR CONSULTA EXTERNA.
INCAPACIDAD.
FORMULA MEDICAMENTOS.
OTRAS ORDENES.

SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO 
COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS 
NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO 
QUE SE REALIZARA DE MANERA TELEFÓNICA.  
SE EGRESA DEL SISTEMA.

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

10Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: F0EABAD8775616D1
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Procedimiento

14/05/2024 07:08 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 14/05/2024 17:51 p. m. Egreso 14/05/2024 20:08 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

14/05/2024   5:51:00p. m.

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR 
JULIAN, PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES DESPIERT**, ALERTA, 
CONSCIENTE, ORIENTAD** EN SUS TRES ESFERAS, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, 
CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS, SE INTERROGA PACIENTE SOBRE SINTOMAS 
DE COVID 19, SINTOMAS RESPIRATORIOS, AUMENTO DE TEMPERATURA Y CONTACTO 
CON PACIETES COVID 19 POSITIVOS, ANTE HALLAZGOS NEGATIVOS, SE BRINDA 
INFORMACIÓN AL PACIENTE SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 

PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 
PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CON EL DOCTOR 
ALARCON ARIZA DARIO 
REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, RIESGO 
DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, SEGÚN 
ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE

LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL

PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN DORSO MIEMBRO 
SUPERIOR DERECHO VENOPUNCION CON BRANULA 20 CON UNICO INTENTO DE 
VENOPUNCION, PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO DE 
MACROGOTEO CON LLAVE DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO 
SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% DE  100 CC 
ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA ANTECEDES 
FARMACOLOGICOS: NIEGA 
SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES CON TENSION ARTERIAL 120/78 MMHG, 

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

FRECUENCIA CARDIACA 68 LATIDOS POR MINUTO

APLICACIÓN DE PROFILAXIS ANTIBIOTICA
SE INFORMA AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO DE APLICACIÓN , SE INTERROGA 
AL PACIENTE , REFIERE NO SER ALERGICO A NINGUN MEDICAMENTO, SE VERIFICAN 
LOS 12 CORRECTOS DE LA APLICACION DE MEDICAMENTO , SE REALIZA ATENCION 
BAJO PARAMETROS DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ADECUADOS E 
INDICADOS SEGUN LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS, CON PREVIA ASEPSIA Y 
ANTISEPSIA CON PREVIO LAVADO DE MANOS SEGUN PROTOCOLO DE LA CLINICA LA 
RIVIERA SEGUN ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA CEFAZOLINA AMPOLLA 2 GR DILUIDO 
100 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL SIN COMPLICACION PACIENTE NO REIFERE 
REACCION ADVERSA .

14/05/2024   5:56:00p. m.

INGRESA USUARIO BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE 20 AÑOS DE EDAD, A 
SALA NÚMERO (1), CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS PROVENIENTE DEL 
SERVICIO TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA MARIBEL 
NIÑO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO PRIORITARIO DE DESBRIDAMIENTO POR 
LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO CON EL DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO , USUARIO EN BUENAS 
CONDICIONES GENERALES, TRANQUILO, ORIENTADO, CON BUEN PATRÓN 
RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA SE OBSERVA CON FERULA , VENDAJE BULTOSO Y 
SISTEMA VAC EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON ACCESO VENOSO PERIFERICO 
EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CANALIZADO CON BRANULA # 20 CON LÍQUIDOS 
ENDOVENOSOS PERMEABLES; SE UBICA PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA, SE INICIA 
MONITORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA CONFORT Y EDUCACIÓN AL PACIENTE 
SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, EXÁMENES 
DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO INFORMADO DILIGENCIADO COMPLETO Y 
VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA PAUSA QUIRÚRGICA Y SE HACE 
PRESENTACION DEL EQUIPO MEDICO QUE BRINDARA INTERVENCION Y 
ACOMPAÑAMIENTO QUIRURGICO  PACIENTE CON 

ANTECEDENTE PATOLOGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES ALERGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES FARAMCOLOGICOS: NIEGA.

SE REALIZA PARADA QUIRURGICA, CON EL PACIENTE:

EQUIPO QUIRURGICO: 

MEDICO ANESTESIOLOGO DR LEONARDO CACERES
MEDICO CIRUJANO DR ALARCON ARIZA DARIO
MEDICO AYUDANTE: DR JULIAN GUEVARA 
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA: MONICA PEÑA 
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO REY.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

CIRCULANTE: MARIBEL NIÑO 
CASA COMERCIAL:  BIOART 
SOPORTE CASA COMERCIAL: MARIA FERNANDA

14/05/2024   6:00:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES EXPLICA AL PACIENTE PROCEDIMIENTO DE ANESTESIA 
REGIONAL CON RAQUIDEA LA CUAL EL PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA.

DOCTOR LEONARDO CACERES UBICA PACIENTE EN POSISICON FETAL Y CON PREVIA 
SEDACION VIA ENDOVENOSA CON FENTANIL 1CC + MIDAZOLAM 1 CC , Y CON PREVIA 
ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON WESCOHEX ESPUMA AL 2% + WESCOHEX SOLUCION LAVA 
REGION LUMBAR PROCEDE A REALIZAR INFILTRACION CON LIDOCAINA AL 1 % SIN 
EPINEFRINA, Y REALIZA PUNCION LUMBAR CON PENCAN # 27 Y CON PREVIA SALIDA DE 
LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO ADMINISTRA BUPIROB PESADO AMPOLLA X 4 CC + 
FENTANIL RAQUIDEO SIN COMPLICACIONES.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:05:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 CC Y 
APLICANDO LOS CORRECTOS EN ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS, ADMINISTRA 1 
AMPOLLA DE DICLOFENACO X 75MG/3 ML + 1 AMPOLLA DE DEXAMETASONA X 8 MG/2 ML 
VIA ENDOVENOSA. SIN COMPLICACIÓN, NO SE OBSERVAN REACCIONES ADVERSAS A 
LOS MEDICAMENTOS

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:10:00p. m.

DR JULIAN GUEVARA REALIZA RETIRO DE FERULA DE YESO CON AYUDA DE SIERRA, SIN 
COMPLICACIONES.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:15:00p. m.

PACIENTE EN POCISION DECUBITO SUPINO NO SE COLOCA PLACA DE ELECTROBISURI, 
INSTRUMENTADORA MONICA PEÑA MANIFIESTA NO SER NECESARIO PUESTO QUE NO 
SE VA A UTILIZAR EQUIPO DE ELECTROBISURI AUXILIAR DE ENFERMERIA NATALY LEON 
PROCEDE A REALIZAR LAVADO QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON 
PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA EMPLEANDO WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES 
SOLUCION. INSTRUMENTADORA QUIRURGICA MONICA PEÑA VISTE MESA Y AREA 
QUIRURGICA SIN COMPLICACION. SE CUMPLE PROTOCOLO.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:30:00p. m. LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO INICIA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE - 
DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA 
CORPORAL EN COMPAÑIA DE EQUIPO QUIRURGICO SIN COMPLICACION.

PACIENTE BAJO ANESTESIA REGIONAL + SEDACIÓN ENDOVENOSA CON ACCESO 
VENOSO PERIFERICO PERMEABLE, SIN COMPLICACIONES 

SE REGISTRAN SIGNOS VITALES:
–TENSIÓN ARTERIAL:  117764 MMHG.
–FRECUENCIA CARDIACA: 76 LATIDOS POR MINUTO.
–SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE

POR ORDEN DE DR ALARCON ARIZA DARIO INSTALO 1 BOLSA DE SOLUCION SALINA 
NORMAL AL 0.9% X 1000 ML + 1 AMPOLLA DE GENTAMICINA X 160MG /2 ML SE CONECTA 
A EQUIPO EN Y PARA LAVADO DE HERIDA,SIN COMPLICACIONES.

14/05/2024   7:00:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DR ALARCON ARIZA DARIO TERMINA PROCEDIMIENTO 
QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO SIN COMPLICACION DEJANDO 
PORTALES DE HERIDA QUIRURGICA CERRADOS Y CUBIERTO CON AQUACEL+ SISTEMA 
VAC+ FERULA DE YESO + VENDAJE BULTOSO FIJO CON ESPARADRAPO QUEDANDO 
LIMPIO Y SECO, SIN COMPLICACIONES.

PACIENTE QUE DURANTE EL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO NO PRESENTO ALERGIAS A 
NINGUN MEDICAMENTO. 

RECUENTO COMPLETO.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   7:18:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES VALORA PACIENTE Y ORDENA TRASLADO DE PACIENTE 
A SALA DE RECUPERACION (UCPA), SE UBICA PACIENTE EN CAMILLA DE TRANSPORTE 
Y PROCEDO A REALIZAR TRASLADO DE PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION 
BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA REGIONAL RAQUIDEA + SEDACIÓN EN 
COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERÍA TATIANA DIAZ Y MEDICO ANESTESIOLOGO DE 
TURNO , EN POST-OPERATORIO INMEDIATO DE: DESBRIDAMIENTO POR LESION DE 
TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL QUEDANDO HERIDA QUIRURGICA 
CERRADA Y CUBIERTA CON APOSITO DE GASA + VENDAJE BULTOSO + FELULA DE YESO 
+ VENDAJE ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO, QUEDANDO LIMPIO Y SECO; PACIENTE 
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, DESPIERTO, CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES 
ESFERAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO 
MOVIL, TORAX SIMETRICO, ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACIÓN, CON 
EXTREMIDADES SUPERIORES E INFERIORES MOVILES CON ACCESO VENOSO 
PERIFERICO CORTO EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON CATETER # 20 FIJA CON 
MICROPORE PASANDO LACTATO DE RINGER VÍA ENDOVENOSA SIN SIGNOS DE 
FLEBITIS, CON PIEL INTEGRA. SE DEJA PACIENTE MONITORIZADO Y EN COMPAÑIA DE 

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ
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UsuarioHora
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Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

AUXILIAR DE ENFERMERÍA DE RECUPERACIÓN DE TURNO. SE HACE ENTREGA DE 
HISTORIA CLINICA COMPLETA Y DILIGENCIADA. SE HACE DEVOLUCIÓN DE CANASTA DE 
INSUMOS MEDICOS A FARMACIA.

14/05/2024   7:20:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE 
BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN 
PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA 1 EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y 
MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA 
RAQUIDEA + SEDACION EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE DESBRIDAMIENTO POR 
LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO SIN COMPLICACIONES; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE 
ESTABLE, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE INICIA MONITORIA NO 
INVASIVA, SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

- TENSION ARTERIAL DE 124/78  MMHG.
- FRECUENCIA CARDIACA DE 70 LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACION DE OXÍGENO 99 % AL AMBIENTE.

PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO DE LA MANO DE 
MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y 
SECO, PASANDO LACTATO DE RINGER PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, 
FALTANDO POR PASAR 500C.C. PACIENTE CON HERIDA QUIRÚRGICA EN EN MIMEBRO 
INFERIOR IZQUIERDO CUBIERTA CON GASAS + VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE 
ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO + SISTEMA CERRADO DE BAC SE OBSERVAN 
LIMPIO Y SECO. SE RECIBEN SOPORTES FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE 
BRINDA CONFORT, SE REVISA ESTADO DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN 
EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN PROCEDIMIENTO, SE VERIFICA E INICIA ORDENES 
MÉDICAS.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   7:25:00p. m.

SE INFORMA AL FAMILIAR SOBRE EL ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE EN SALA DE 
RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

- TENSIÓN ARTERIAL: 132/61 MMHG.
- PULSO: 70 LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98 % AL AMBIENTE.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   7:30:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO EN 
SUS TRES ESFERAS MENTALES, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN 
ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ
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- TENSIÓN ARTERIAL: 127/75  MMHG.
- PULSO: 82  LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98  % AL AMBIENTE.

14/05/2024   7:50:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:

- TENSIÓN ARTERIAL: 117/73MMHG.
- PULSO: 76 LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora
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14/05/2024   8:54:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACION, EVOLUCIONA ADECUADAMENTE 
DESPIERTO, ESTABLE, SE DESMONITORIZA, CON SIGNOS VITALES NORMALES Y 
ESTABLES, SE TRASLADA EN CAMILLA DE TRANSPORTE A SALA DE RECUPERACION 
TARDIA, PARA PROBAR VIA ORAL, SE PASA GATORADE MAS GALLETA DE SODA Y SE 
DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, SIN COMPLICACIONES

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   9:20:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. SE 
INICIA DEAMBULACIÓN ASISTIDA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA AIDER 
JAIMES, CON BUENA RESPUESTA MOTORA, SE TRASLADA AL BAÑO DONDE ELIMINA 
ESPONTANEO Y SE DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR EN VESTIRE PARA COLOCARSE 
ROPA DE CALLE Y DAR EL RESPECTIVO EGRESO.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   9:39:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ORIENTADA 
EN SUS TRES ESFERAS MENTALES, MOVILIZA LAS CUATRO EXTREMIDADES, SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS ESPONTANEA, 
SIGNOS VITALES ESTABLES, EN COMPAÑÍA DE FAMILIAR Y PERSONAL DE ENFERMERÍA 
SE TRASLADA PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS, SE DAN LAS RECOMENDACIONES A 
PACIENTE Y A FAMILIAR. SE BRINDA INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE LA 
HERIDA EN CASA, CUIDADO POSTQUIRÚRGICO Y SIGNOS DE ALARMA; SE LES INFORMA 
QUE SI PRESENTA CUALQUIERA DE ESTOS SINTOMAS:

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

- RUBOR
- CALOR
- SECRECIÓN
- DOLOR
- SANGRADO
- FIEBRE MAYOR A 38°C 

DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. SE INDICA QUE SI PRESENTA GLOBO VESICAL 
DEBE ACUDIR POR URGENCIAS. SE LE INDICA QUE LA INMOVILIZACION DEBE 
CUIDARLA, NO MOJARLA, NO RETIRARLA NI MODIFICARLA. SE LE EXPLICA QUE DEBE 
TOMAR LOS MEDICAMENTOS, SEGUN INDICACION MEDICA. DOCUMENTOS 
ENTREGADOS AL PACIENTE Y FAMILIAR:

- CITA DE CX CONTROL PARA CAMBIO DE VAC 
- EPICRISIS QUIRURGICA

SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO 
COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS 
NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO 
QUE SE REALIZARA DE MANERA TELEFÓNICA.  
SE EGRESA DEL SISTEMA.

15/05/2024  10:30:00a. m.

NOTA ACLARATORIA
18:40
DOCTOR LEONARDO CACERES INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 CC SIN 
COMPLICACIÓN,

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Procedimiento

14/05/2024 07:08 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 14/05/2024 17:51 p. m. Egreso 14/05/2024 20:08 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

14/05/2024   5:51:00p. m.

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR 
JULIAN, PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES DESPIERT**, ALERTA, 
CONSCIENTE, ORIENTAD** EN SUS TRES ESFERAS, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, 
CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS, SE INTERROGA PACIENTE SOBRE SINTOMAS 
DE COVID 19, SINTOMAS RESPIRATORIOS, AUMENTO DE TEMPERATURA Y CONTACTO 
CON PACIETES COVID 19 POSITIVOS, ANTE HALLAZGOS NEGATIVOS, SE BRINDA 
INFORMACIÓN AL PACIENTE SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 

PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 
PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CON EL DOCTOR 
ALARCON ARIZA DARIO 
REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, RIESGO 
DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, SEGÚN 
ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE

LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL

PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN DORSO MIEMBRO 
SUPERIOR DERECHO VENOPUNCION CON BRANULA 20 CON UNICO INTENTO DE 
VENOPUNCION, PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO DE 
MACROGOTEO CON LLAVE DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO 
SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% DE  100 CC 
ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA ANTECEDES 
FARMACOLOGICOS: NIEGA 
SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES CON TENSION ARTERIAL 120/78 MMHG, 

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ
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UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

FRECUENCIA CARDIACA 68 LATIDOS POR MINUTO

APLICACIÓN DE PROFILAXIS ANTIBIOTICA
SE INFORMA AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO DE APLICACIÓN , SE INTERROGA 
AL PACIENTE , REFIERE NO SER ALERGICO A NINGUN MEDICAMENTO, SE VERIFICAN 
LOS 12 CORRECTOS DE LA APLICACION DE MEDICAMENTO , SE REALIZA ATENCION 
BAJO PARAMETROS DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ADECUADOS E 
INDICADOS SEGUN LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS, CON PREVIA ASEPSIA Y 
ANTISEPSIA CON PREVIO LAVADO DE MANOS SEGUN PROTOCOLO DE LA CLINICA LA 
RIVIERA SEGUN ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA CEFAZOLINA AMPOLLA 2 GR DILUIDO 
100 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL SIN COMPLICACION PACIENTE NO REIFERE 
REACCION ADVERSA .

14/05/2024   5:56:00p. m.

INGRESA USUARIO BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE 20 AÑOS DE EDAD, A 
SALA NÚMERO (1), CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS PROVENIENTE DEL 
SERVICIO TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA MARIBEL 
NIÑO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO PRIORITARIO DE DESBRIDAMIENTO POR 
LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO CON EL DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO , USUARIO EN BUENAS 
CONDICIONES GENERALES, TRANQUILO, ORIENTADO, CON BUEN PATRÓN 
RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA SE OBSERVA CON FERULA , VENDAJE BULTOSO Y 
SISTEMA VAC EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON ACCESO VENOSO PERIFERICO 
EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CANALIZADO CON BRANULA # 20 CON LÍQUIDOS 
ENDOVENOSOS PERMEABLES; SE UBICA PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA, SE INICIA 
MONITORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA CONFORT Y EDUCACIÓN AL PACIENTE 
SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, EXÁMENES 
DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO INFORMADO DILIGENCIADO COMPLETO Y 
VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA PAUSA QUIRÚRGICA Y SE HACE 
PRESENTACION DEL EQUIPO MEDICO QUE BRINDARA INTERVENCION Y 
ACOMPAÑAMIENTO QUIRURGICO  PACIENTE CON 

ANTECEDENTE PATOLOGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES ALERGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES FARAMCOLOGICOS: NIEGA.

SE REALIZA PARADA QUIRURGICA, CON EL PACIENTE:

EQUIPO QUIRURGICO: 

MEDICO ANESTESIOLOGO DR LEONARDO CACERES
MEDICO CIRUJANO DR ALARCON ARIZA DARIO
MEDICO AYUDANTE: DR JULIAN GUEVARA 
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA: MONICA PEÑA 
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO REY.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

CIRCULANTE: MARIBEL NIÑO 
CASA COMERCIAL:  BIOART 
SOPORTE CASA COMERCIAL: MARIA FERNANDA

14/05/2024   6:00:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES EXPLICA AL PACIENTE PROCEDIMIENTO DE ANESTESIA 
REGIONAL CON RAQUIDEA LA CUAL EL PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA.

DOCTOR LEONARDO CACERES UBICA PACIENTE EN POSISICON FETAL Y CON PREVIA 
SEDACION VIA ENDOVENOSA CON FENTANIL 1CC + MIDAZOLAM 1 CC , Y CON PREVIA 
ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON WESCOHEX ESPUMA AL 2% + WESCOHEX SOLUCION LAVA 
REGION LUMBAR PROCEDE A REALIZAR INFILTRACION CON LIDOCAINA AL 1 % SIN 
EPINEFRINA, Y REALIZA PUNCION LUMBAR CON PENCAN # 27 Y CON PREVIA SALIDA DE 
LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO ADMINISTRA BUPIROB PESADO AMPOLLA X 4 CC + 
FENTANIL RAQUIDEO SIN COMPLICACIONES.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:05:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 CC Y 
APLICANDO LOS CORRECTOS EN ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS, ADMINISTRA 1 
AMPOLLA DE DICLOFENACO X 75MG/3 ML + 1 AMPOLLA DE DEXAMETASONA X 8 MG/2 ML 
VIA ENDOVENOSA. SIN COMPLICACIÓN, NO SE OBSERVAN REACCIONES ADVERSAS A 
LOS MEDICAMENTOS

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:10:00p. m.

DR JULIAN GUEVARA REALIZA RETIRO DE FERULA DE YESO CON AYUDA DE SIERRA, SIN 
COMPLICACIONES.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:15:00p. m.

PACIENTE EN POCISION DECUBITO SUPINO NO SE COLOCA PLACA DE ELECTROBISURI, 
INSTRUMENTADORA MONICA PEÑA MANIFIESTA NO SER NECESARIO PUESTO QUE NO 
SE VA A UTILIZAR EQUIPO DE ELECTROBISURI AUXILIAR DE ENFERMERIA NATALY LEON 
PROCEDE A REALIZAR LAVADO QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON 
PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA EMPLEANDO WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES 
SOLUCION. INSTRUMENTADORA QUIRURGICA MONICA PEÑA VISTE MESA Y AREA 
QUIRURGICA SIN COMPLICACION. SE CUMPLE PROTOCOLO.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   6:30:00p. m. LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO INICIA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE - 
DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA 
CORPORAL EN COMPAÑIA DE EQUIPO QUIRURGICO SIN COMPLICACION.

PACIENTE BAJO ANESTESIA REGIONAL + SEDACIÓN ENDOVENOSA CON ACCESO 
VENOSO PERIFERICO PERMEABLE, SIN COMPLICACIONES 

SE REGISTRAN SIGNOS VITALES:
–TENSIÓN ARTERIAL:  117764 MMHG.
–FRECUENCIA CARDIACA: 76 LATIDOS POR MINUTO.
–SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE

POR ORDEN DE DR ALARCON ARIZA DARIO INSTALO 1 BOLSA DE SOLUCION SALINA 
NORMAL AL 0.9% X 1000 ML + 1 AMPOLLA DE GENTAMICINA X 160MG /2 ML SE CONECTA 
A EQUIPO EN Y PARA LAVADO DE HERIDA,SIN COMPLICACIONES.

14/05/2024   7:00:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DR ALARCON ARIZA DARIO TERMINA PROCEDIMIENTO 
QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO SIN COMPLICACION DEJANDO 
PORTALES DE HERIDA QUIRURGICA CERRADOS Y CUBIERTO CON AQUACEL+ SISTEMA 
VAC+ FERULA DE YESO + VENDAJE BULTOSO FIJO CON ESPARADRAPO QUEDANDO 
LIMPIO Y SECO, SIN COMPLICACIONES.

PACIENTE QUE DURANTE EL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO NO PRESENTO ALERGIAS A 
NINGUN MEDICAMENTO. 

RECUENTO COMPLETO.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   7:18:00p. m.

DOCTOR LEONARDO CACERES VALORA PACIENTE Y ORDENA TRASLADO DE PACIENTE 
A SALA DE RECUPERACION (UCPA), SE UBICA PACIENTE EN CAMILLA DE TRANSPORTE 
Y PROCEDO A REALIZAR TRASLADO DE PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION 
BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA REGIONAL RAQUIDEA + SEDACIÓN EN 
COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERÍA TATIANA DIAZ Y MEDICO ANESTESIOLOGO DE 
TURNO , EN POST-OPERATORIO INMEDIATO DE: DESBRIDAMIENTO POR LESION DE 
TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL QUEDANDO HERIDA QUIRURGICA 
CERRADA Y CUBIERTA CON APOSITO DE GASA + VENDAJE BULTOSO + FELULA DE YESO 
+ VENDAJE ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO, QUEDANDO LIMPIO Y SECO; PACIENTE 
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, DESPIERTO, CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES 
ESFERAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO 
MOVIL, TORAX SIMETRICO, ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACIÓN, CON 
EXTREMIDADES SUPERIORES E INFERIORES MOVILES CON ACCESO VENOSO 
PERIFERICO CORTO EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON CATETER # 20 FIJA CON 
MICROPORE PASANDO LACTATO DE RINGER VÍA ENDOVENOSA SIN SIGNOS DE 
FLEBITIS, CON PIEL INTEGRA. SE DEJA PACIENTE MONITORIZADO Y EN COMPAÑIA DE 

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ
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UsuarioHora
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

AUXILIAR DE ENFERMERÍA DE RECUPERACIÓN DE TURNO. SE HACE ENTREGA DE 
HISTORIA CLINICA COMPLETA Y DILIGENCIADA. SE HACE DEVOLUCIÓN DE CANASTA DE 
INSUMOS MEDICOS A FARMACIA.

14/05/2024   7:20:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE 
BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN 
PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA 1 EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y 
MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA 
RAQUIDEA + SEDACION EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE DESBRIDAMIENTO POR 
LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO SIN COMPLICACIONES; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE 
ESTABLE, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE INICIA MONITORIA NO 
INVASIVA, SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

- TENSION ARTERIAL DE 124/78  MMHG.
- FRECUENCIA CARDIACA DE 70 LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACION DE OXÍGENO 99 % AL AMBIENTE.

PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO DE LA MANO DE 
MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y 
SECO, PASANDO LACTATO DE RINGER PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, 
FALTANDO POR PASAR 500C.C. PACIENTE CON HERIDA QUIRÚRGICA EN EN MIMEBRO 
INFERIOR IZQUIERDO CUBIERTA CON GASAS + VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE 
ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO + SISTEMA CERRADO DE BAC SE OBSERVAN 
LIMPIO Y SECO. SE RECIBEN SOPORTES FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE 
BRINDA CONFORT, SE REVISA ESTADO DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN 
EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN PROCEDIMIENTO, SE VERIFICA E INICIA ORDENES 
MÉDICAS.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   7:25:00p. m.

SE INFORMA AL FAMILIAR SOBRE EL ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE EN SALA DE 
RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

- TENSIÓN ARTERIAL: 132/61 MMHG.
- PULSO: 70 LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98 % AL AMBIENTE.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   7:30:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO EN 
SUS TRES ESFERAS MENTALES, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN 
ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC
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DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

- TENSIÓN ARTERIAL: 127/75  MMHG.
- PULSO: 82  LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACIÓN DE OXÍGENO: 98  % AL AMBIENTE.

14/05/2024   7:50:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:

- TENSIÓN ARTERIAL: 117/73MMHG.
- PULSO: 76 LATIDOS POR MINUTO.
- SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   8:54:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACION, EVOLUCIONA ADECUADAMENTE 
DESPIERTO, ESTABLE, SE DESMONITORIZA, CON SIGNOS VITALES NORMALES Y 
ESTABLES, SE TRASLADA EN CAMILLA DE TRANSPORTE A SALA DE RECUPERACION 
TARDIA, PARA PROBAR VIA ORAL, SE PASA GATORADE MAS GALLETA DE SODA Y SE 
DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, SIN COMPLICACIONES

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   9:20:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. SE 
INICIA DEAMBULACIÓN ASISTIDA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA AIDER 
JAIMES, CON BUENA RESPUESTA MOTORA, SE TRASLADA AL BAÑO DONDE ELIMINA 
ESPONTANEO Y SE DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR EN VESTIRE PARA COLOCARSE 
ROPA DE CALLE Y DAR EL RESPECTIVO EGRESO.

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

14/05/2024   9:39:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ORIENTADA 
EN SUS TRES ESFERAS MENTALES, MOVILIZA LAS CUATRO EXTREMIDADES, SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS ESPONTANEA, 
SIGNOS VITALES ESTABLES, EN COMPAÑÍA DE FAMILIAR Y PERSONAL DE ENFERMERÍA 
SE TRASLADA PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS, SE DAN LAS RECOMENDACIONES A 
PACIENTE Y A FAMILIAR. SE BRINDA INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE LA 
HERIDA EN CASA, CUIDADO POSTQUIRÚRGICO Y SIGNOS DE ALARMA; SE LES INFORMA 
QUE SI PRESENTA CUALQUIERA DE ESTOS SINTOMAS:

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

- RUBOR
- CALOR
- SECRECIÓN
- DOLOR
- SANGRADO
- FIEBRE MAYOR A 38°C 

DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. SE INDICA QUE SI PRESENTA GLOBO VESICAL 
DEBE ACUDIR POR URGENCIAS. SE LE INDICA QUE LA INMOVILIZACION DEBE 
CUIDARLA, NO MOJARLA, NO RETIRARLA NI MODIFICARLA. SE LE EXPLICA QUE DEBE 
TOMAR LOS MEDICAMENTOS, SEGUN INDICACION MEDICA. DOCUMENTOS 
ENTREGADOS AL PACIENTE Y FAMILIAR:

- CITA DE CX CONTROL PARA CAMBIO DE VAC 
- EPICRISIS QUIRURGICA

SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO 
COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS 
NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO 
QUE SE REALIZARA DE MANERA TELEFÓNICA.  
SE EGRESA DEL SISTEMA.

15/05/2024  10:30:00a. m.

NOTA ACLARATORIA
18:40
DOCTOR LEONARDO CACERES INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 CC SIN 
COMPLICACIÓN,

LEIDY JOHANNA JIMENEZ RODRIGUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Procedimiento

21/05/2024 08:06 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 21/05/2024 19:04 p. m. Egreso 21/05/2024 20:06 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

21/05/2024   7:04:00p. m.

INGRESA PACIENTE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIANE A SALA NÚMERO (2), 
CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS PROVENIENTE DEL SERVICIO DE 
TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA PARA 
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL     CON EL DR  ALARCON ARIZA DARIO

USUARIO EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, TRANQUILO, ORIENTADO, CON 
BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA, CON LÍQUIDOS ENDOVENOSOS 
PERMEABLES EN DORSO DE MANO IZQUIERDA CANALIZADO CON BRANULA N 20 SE 
UBICA EN MESA QUIRÚRGICA, SE INICIA MOTORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA 
CONFORT Y EDUCACIÓN AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: 
HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, EXÁMENES DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO 
INFORMADO DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA 
PAUSA QUIRÚRGICA Y SE HACE PRESENTACION DEL EQUIPO QUIRURGICO QUE LO 
ACOMPAÑARA DURANTE LA INTERVENCION QUIRURGICA.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   7:10:00p. m.

DOCTORA ANGELICA GOMEZ INSTALA 1 BOLSA D ESOLUCION SALINA X 500ML + 
DICLOFENACO X 75MG + DEXAMETASONA X 8MG VIA ENDOVENOSA SIN 
COMPLICACIONES.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   7:15:00p. m.

DOCTORA ANGELICA GOMEZ REALIZA ANESTESIA POR SEDACION ENDOVENOSA DE 
PROPOFOL + MIDAZOLAM+ FENATNIL ENDOVENOSO SIN COMPICACIONES.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   7:25:00p. m. SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SE UBICA PACIENTE EN POSICICON SUPINO AUXILIAR DE ENFERMERIA SILVIA 
RODRIGUEZ PROCEDE A REALIZAR LAVADO QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO CON PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON WESCOHEX JABON AL 2% + 
WESCOHES SOLUCION . INSTRUMENTADORA QUIRURGICA CAROLINA HERRERA 
VISTE MESA Y AREA QUIRURGICA SIN COMPLICACION .SE INSTALA PLACA DE 
ELECTROBISTURI EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO

21/05/2024   7:28:00p. m.

DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO INICIA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE 
DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA 
CORPORAL BAJO ANESTESIA SEDACION ENDOVENOSA Y PREVIA SEDACION VIA 
ENDOVENOSA EN POSICICON DECUBITO SUPINO EN COMPAÑÍA DE EQUIPO 
QUIRURGICO SIN COMPLICACION.

MEDICO ANESTESIOLOGO DR ANGELICA GOMEZ 
MEDICO AYUDANTE: DR  JULIAN GUEVARA 
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA CAROLINA HERRERA
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO REY 
CIRCULANTE : SILVIA RODRIGUEZ

CASA COMERCIAL BIOART  COMO SOPORTE MARIA FERNANDA 

CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES TENSION ARTERIAL 113/83 MMHG PULSO 69 POR 
MINUTO Y SATURACION 98 % 

SE ISTALA 2 BOLSAS DE SOLUCION SALINA X 1000ML PARA LAVADOD E HERIDA SIN 
COMPLICINES

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   7:45:00p. m.

DOCTORA ANGELICA GOMEZ INSTALA 1 BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500M PARA 
PASO DE VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICAICONES.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   8:03:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO TERMINA 
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL SIN COMPLICACION DEJANDO PORTALES 
DE HERIDA QUIRURGICA CERRADOS Y CUBIERTO CON GASAS VENDAJE BULTOSO + 
FERULA D EYESO FIJO CON ESPARADRAPO SE OBSERVA LIMPIO Y SECO SIN 
COMPLICACIONES

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   8:05:00p. m. SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZUsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DOCTOR ANGELICA GOMEZ VALORA ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE SIN NINGUNA 
COMPLICACION, ORDENA TRASLADO AL SERVICIO DE RECUPERACION. SIN 
COMPLICACION

Descripcion

21/05/2024   8:07:00p. m.

TRASLADO PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION BAJO EFECTOS RESIDUALES 
DE ANESTESIA SEDACION ENDOVENOSA EN COMPAÑIA DE ANETESILOGO ANGELICA 
GOMEZ EN CAMILLA DE TRASPORTE EN POSICICON DECUBITO SUPINO POS 
OPERATORIO INMEDIATO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, 
MAS DEL 5% AREA CORPORAL ,HEMODINAMICAMENTE ESTABLE ,DESPIERTO 
,CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS ,MUCUOSA ORAL HUMEDA , CON 
PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO , CUELLO MOVIL TORAX SIMETRICO, ABDOMEN 
DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES MOVILES, CON 
LIQUIDOS ENDOVENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON CATETER VENOSO 
PERIFERICO CORTO # 20 FIJA CON MICROPORE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, 
PERMEABLES PASANDO SOLUCION SALINA CON PIEL INTEGRA, CON HERIDA 
QUIRURGICA CERRADA Y CUBIERTA CON APOSITO DE GASA MAS VENDAJE BULTOSOS 
FIJO CON ESPARADRAPO , SIGNOS VITALES ESTABLES, TENSION ARTERIAL 115/65 
MMHG, PULSO DE 67 PULSACIONES POR MINUTO, SATURANDO 98% SE ENTREGA 
HISTORIA CLINICA CON SOPORTES COMPLETOS . SE DEJA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR 
DE RECUPERACION   SIN COMPLICACION.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   8:08:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD, DE NOMBRE 
BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN 
PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA 02 EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y 
MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA 
GENERAL EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE 
TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO SIN COMPLICACIONES; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, CON 
BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE INICIA MONITORIA NO INVASIVA, SE 
RESGISTRAN CONSTANTES VITALLES:

TENSION ARTERIAL DE 110/60 MMHG.
FRECUENCIA CARDIACA DE 66 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACION DE OXÍGENO 99% AL AMBIENTE.

PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO DE LA MANO DEL 
MIEMBRO SUPERIOR IZQUEIRDO CON BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y 
SECO, PASANDO LACTATO DE RINGER PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, 
FALTANDO POR PASAR XXX C.C. PACIENTE CON HERIDA QUIRÚRGICA EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO CUBIERTA CON GASAS + VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE 
ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO SE OBSERVAN LIMPIO Y SECO. SE RECIBEN 
SOPORTES FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE BRINDA CONFORT, SE REVISA 
ESTADO DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN 

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PROCEDIMIENTO, SE VERIFICA E INICIA ORDENES MÉDICAS.

21/05/2024   8:10:00p. m.

SE INFORMA AL FAMILIAR SOBRE EL ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE EN SALA DE 
RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO, CON BUEN PATRON 
RESPIRATORIO, MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE REGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 112/61 MMHG
PULSO: 69 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   8:15:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO EN 
SUS TRES ESFERAS MENTALES, DESPIERTO, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO, 
MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE REGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 115/60 MMHG
PULSO: 65 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   8:30:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO EN 
SUS TRES ESFERAS MENTALES, DESPIERTO, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO, 
MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE REGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 115/64 MMHG
PULSO: 69 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024   9:00:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 
MENTALES, DESPIERTO, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO, MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE REGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 117/64 MMHG
PULSO: 68 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

21/05/2024   9:30:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 
MENTALES, DESPIERTO, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO, MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE REGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 119/62 MMHG
PULSO: 68 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024  10:00:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS 
MENTALES, DESPIERTO, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO, MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE REGISTRAN CONSTANTES VITALES:

TENSIÓN ARTERIAL: 119/61 MMHG
PULSO: 69 LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024  10:30:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. SE 
INICIA DEAMBULACIÓN ASISTIDA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA AIDER 
JAIMES, CON BUENA RESPUESTA MOTORA, SE TRASLADA AL BAÑO DONDE ELIMINA 
ESPONTANEO Y SE DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR EN VESTIRE PARA COLOCARSE 
ROPA DE CALLE Y DAR EL RESPECTIVO EGRESO.

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

21/05/2024  11:09:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ORIENTADA 
EN SUS TRES ESFERAS MENTALES, MOVILIZA LAS CUATRO EXTREMIDADES, SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS ESPONTANEA, 
SIGNOS VITALES ESTABLES, EN COMPAÑÍA DE FAMILIAR Y PERSONAL DE ENFERMERÍA 
SE TRASLADA PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS, SE DAN LAS RECOMENDACIONES A 
PACIENTE Y A FAMILIAR. SE BRINDA INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE LA 
HERIDA EN CASA, CUIDADO POSTQUIRÚRGICO Y SIGNOS DE ALARMA; SE LES INFORMA 
QUE SI PRESENTA CUALQUIERA DE ESTOS SINTOMAS:

- RUBOR

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

- CALOR
- SECRECIÓN
- DOLOR
- SANGRADO
- FIEBRE MAYOR A 38°C 

DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. SE INDICA QUE SI PRESENTA GLOBO VESICAL 
DEBE ACUDIR POR URGENCIAS. SE LE INDICA QUE LA INMOVILIZACION DEBE 
CUIDARLA, NO MOJARLA, NO RETIRARLA NI MODIFICARLA. SE LE EXPLICA QUE DEBE 
TOMAR LOS MEDICAMENTOS, SEGUN INDICACION MEDICA. DOCUMENTOS 
ENTREGADOS AL PACIENTE Y FAMILIAR:

- CITA DE CONTROL POSTOPERATORIO 
- EPICRISIS QUIRURGICA 
- ORDEN PARA CITA DE CONTROL POSTOPERATORIO POR CONSULTA EXTERNA.
- INCAPACIDAD
- FORMULA MEDICAMENTOS ENTREGADOS POR FARMACIA.
- OTRAS ORDENES 

SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO 
COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS 
NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO 
QUE SE REALIZARA DE MANERA TELEFÓNICA.

SE EGRESA DEL SISTEMA.

22/05/2024  12:00:00a. m.

NOTA ACLARATORIA DEL DIA 21/05/2024 A LAS 18:05

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, PACIENTE EN BUENAS 
CONDICIONES GENERALES DESPIERT**, ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTAD** EN SUS 
TRES ESFERAS, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, CAMINANDO POR SUS PROPIOS 
MEDIOS, SE INTERROGA PACIENTE SOBRE SINTOMAS DE COVID 19, SINTOMAS 
RESPIRATORIOS, AUMENTO DE TEMPERATURA Y CONTACTO CON PACIETES COVID 19 
POSITIVOS, ANTE HALLAZGOS NEGATIVOS, SE BRINDA INFORMACIÓN AL PACIENTE 
SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 
PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 

PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CON EL DOCTOR 
ALARCON ARIZA DARIO 

REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, RIESGO 
DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, SEGÚN 
ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE

SILVIA JULIANA RODRIGUEZ BOHORQUEZ

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL

PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN DORSO DE LA MANO 
DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO VENOPUNCION CON BRANULA #20 CON UNICO 
INTENTO DE VENOPUNCION, PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO 
DE MACROGOTEO CON LLAVE DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO 
SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% DE 100 CC, CON PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON 
PREVIO LAVADO DE MANOS SEGUN PROTOCOLO DE LA CLINICA LA RIVIERA SEGUN 
ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA CEFAZOLINA AMPOLLA 2 GR DILUIDO 100 CC DE 
SOLUCION SALINA NORMAL SIN COMPLICACION PACIENTE NO REIFERE REACCION 
ADVERSA .  

ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA
ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA 
ANTECEDES FARMACOLOGICOS: NIEGA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Procedimiento

28/05/2024 08:20 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 28/05/2024 19:38 p. m. Egreso 28/05/2024 20:01 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

28/05/2024   6:47:00p. m.

INGRESA PACIENTE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE 20 AÑOS DE SEXO 
MASCULINO AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES 
GENERALES DESPIERTO, ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 
CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS, SE 
BRINDA INFORMACIÓN AL PACIENTE SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 
PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 
PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO 
INFERIOR IZQUIERDO RETIRO DE VAC CON EL DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO
REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, RIESGO 
DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, SEGÚN 
ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE
LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL
PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN DORSO DE LA MANO 
DERECHA VENOPUNCION CON BRANULA # 20 CON UNICO INTENTO DE VENOPUNCION, 
PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO DE MACROGOTEO CON LLAVE 
DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% 
DE  100 CC 
ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA , ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA , 
ANTECEDES FARMACOLOGICOS: NIEGA . 
SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES CON TENSION ARTERIAL 122/74 MMHG, 
FRECUENCIA CARDIACA 77 LATIDOS POR MINUTO, SATURANDO 98 % 

SE INFORMA AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO DE APLICACIÓN , SE INTERROGA 
AL PACIENTE , REFIERE NO SER ALERGICO A NINGUN MEDICAMENTO, SE VERIFICAN 
LOS 12 CORRECTOS DE LA APLICACION DE MEDICAMENTO , SE REALIZA ATENCION 

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

BAJO PARAMETROS DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ADECUADOS E 
INDICADOS SEGUN LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS, CON PREVIA ASEPSIA Y 
ANTISEPSIA CON PREVIO LAVADO DE MANOS SEGUN PROTOCOLO DE LA CLINICA LA 
RIVIERA SEGUN ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA CEFAZOLINA 2 GRAMOS AMPOLLA X 1 
GR DILUIDO EN 1 BOLSA DE 100 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL SIN COMPLICACION 
PACIENTE NO REIFERE REACCION ADVERSA .

28/05/2024   7:38:00p. m.

INGRESA USUARIO DE SEXO MASCULINO ; BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE 
20 AÑOS DE EDAD, A SALA NÚMERO (2), CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS 
PROVENIENTE DEL SERVICIO TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE 
ENFERMERÍA PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION 
DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CON EL DOCTOR ALARCON 
ARIZA DARIO , USUARIO EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, TRANQUILO, 
ORIENTADO, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA, CON ACCESO VENOSO 
PERIFERICO EN DORSO DE LA MANO EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CANALIZADO 
CON BRANULA # 20 CON LÍQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES; SE UBICA PACIENTE 
EN MESA QUIRÚRGICA, SE INICIA MONITORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA CONFORT 
Y EDUCACIÓN AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: HISTORIA CLÍNICA 
COMPLETA, EXÁMENES DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO INFORMADO DILIGENCIADO 
COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA PAUSA QUIRÚRGICA Y SE 
HACE PRESENTACION DEL EQUIPO MEDICO QUE BRINDARA INTERVENCION Y 
ACOMPAÑAMIENTO QUIRURGICO  PACIENTE CON 

ANTECEDENTE PATOLOGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES ALERGICOS: NIEGA 
ANTECEDENTES FARAMCOLOGICOS: NIEGA.

SE REALIZA PARADA QUIRURGICA, CON EL PACIENTE:

EQUIPO QUIRURGICO: 

MEDICO ANESTESIOLOGO DR LOPEZ OTERO OLGA NATALIA
MEDICO CIRUJANO DR ALARCON ARIZA DARIO
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA: CAROLINA 
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO REY
CIRCULANTE: ANGELICA DELGADO

DOCTORA LOPEZ OTERO OLGA NATALIA INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER X 500 
CC VIA ENDOVENOSA. SIN COMPLICACIÓN.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   7:40:00p. m.

DOCTORA LOPEZ OTERO OLGA NATALIA INICIA INDUCCION DE ANESTESIA DE 
SEDACION VIA ENDOVENOSA POR BOMBA DE INFUSION POSTERIOR ADMINISTRA 
MIDAZOLAM + FENTANIL + PROPOFOL VIA ENDOVENOSA, , PROCEDIMIENTO REALIZADO 

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SIN COMPLICACION.

FC: 66L X M.
SPO2: 99% CON SOPORTE DE OXIGENO A 5 LITROS.
TA: 112/67 MMHG.
TAM: 81 MMHG.

28/05/2024   7:41:00p. m.

PACIENTE EN POCISION DECUBITO SUPINO SE COLOCA PLACA DE ELECTROBISTURI EN 
BRAZO IZQUIERDO, AUXILIAR DE ENFERMERIAPROCEDE A REALIZAR LAVADO 
QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA 
EMPLEANDO WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES SOLUCION. INSTRUMENTADORA 
QUIRURGICA VISTE MESA Y AREA QUIRURGICA SIN COMPLICACION. SE CUMPLE 
PROTOCOLO.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   7:45:00p. m.

DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO INICIA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE 
REPARACIÓN DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL EN COMPAÑIA DE EQUIPO QUIRURGICO SIN COMPLICACION.

PACIENTE BAJO ANESTESIA SEDACIÓN ENDOVENOSA CON ACCESO VENOSO 
PERIFERICO PERMEABLE, SIN COMPLICACIONES 

SE REGISTRAN SIGNOS VITALES:
?TENSIÓN ARTERIAL: 112/67 MMHG.
?FRECUENCIA CARDIACA: 82 LATIDOS POR MINUTO.
?SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99% AL AMBIENTE

SE PASA UNA BOLSA DE SOLUCION SALINA X 500 CC A MESA QUIRURGICA PARA LAVADO 
DE HERIDA.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   7:50:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DR ALARCON ARIZA DARIO TERMINA PROCEDIMIENTO 
QUIRURGICO DE DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, SIN COMPLICACION DEJANDO 
PORTALES DE HERIDA QUIRURGICA CERRADOS Y CUBIERTO CON GASAS + APOSITO 
DE GASA + VENDAJE DE FERULA FIJO CON ESPARADRAPO QUEDANDO LIMPIO Y SECO, 
+ COLOCACION DE VAC, SIN COMPLICACIONES. 
PACIENTE QUE DURANTE EL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO NO PRESENTO ALERGIAS A 
NINGUN MEDICAMENTO. 
RECUENTO COMPLETO.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

28/05/2024   7:55:00p. m.

DOCTORA LOPEZ OTERO OLGA NATALIA RETIRA SEDACION, PACIENTE SE DESPIERTA 
SIN COMPLICACION
DOCTORA LOPEZ OTERO OLGA NATALIA VALORA ESTADO DEL PACIENTE, SE OBSERVA 
SIN NINGUNA COMPLICACION, ORDENA TRASLADO AL SERVICIO DE RECUPERACION. 
PROCEDO A REALIZAR TRASLADO SIN COMPLICACION.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

28/05/2024   7:57:00p. m.

DOCTORA LOPEZ OTERO OLGA NATALIA INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 
500 CC Y APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS 
ADMINISTRA EN LIQUIDOS ENDOVENOSOS UNA AMPOLLA DE DEXAMETASONA X 8 MG + 
UNA AMPOLLA DE DICLOFENACO X 75 MG VÍA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   8:02:00p. m.

LA DRA LOPEZ OTERO OLGA NATALIA VALORA PACIENTE Y ORDENA TRASLADO DE 
PACIENTE A SALA DE RECUPERACION (UCPA), SE UBICA PACIENTE EN CAMILLA DE 
TRANSPORTE Y PROCEDO A REALIZAR TRASLADO DE PACIENTE AL SERVICIO DE 
RECUPERACION BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA + SEDACIÓN EN 
COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERÍA Y MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO , EN 
POST-OPERATORIO INMEDIATO DE:DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL , EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO; 
QUEDANDO HERIDA QUIRURGICA CERRADA Y CUBIERTA CON APOSITO DE GASA + 
VENDAJE DE FERULA + VENDAJE ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO, QUEDANDO 
LIMPIO Y SECO+ COLOCACION DE VAC ; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, 
DESPIERTO, CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, MUCOSA ORAL 
HUMEDA, PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO MOVIL, TORAX SIMETRICO, 
ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACIÓN, CON EXTREMIDADES 
SUPERIORES E INFERIORES MOVILES CON ACCESO VENOSO PERIFERICO CORTO EN 
DORSO DE LA MANO MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON CATETER # 20 FIJA CON 
MICROPORE PASANDO LACTATO DE RINGER VÍA ENDOVENOSA SIN SIGNOS DE 
FLEBITIS, CON PIEL INTEGRA. SE DEJA PACIENTE MONITORIZADO Y EN COMPAÑIA DE 
AUXILIAR DE ENFERMERÍA DE RECUPERACIÓN DE TURNO. SE HACE ENTREGA DE 
HISTORIA CLINICA COMPLETA Y DILIGENCIADA. SE HACE DEVOLUCIÓN DE CANASTA DE 
INSUMOS MEDICOS A FARMACIA.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   8:05:00p. m.

INGRESA PACIENTE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE 20 AÑOS DE EDAD 
DE SEXO MASCULINO AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN EN CAMILLA DE 
TRANSPORTE EN POSICION DECUBITO SEMIFOWLER BAJO EFECTOS RESIDUALES 
DE SEDACION ENDOVENOSA EN POS OPERATORIO INMEDIATO DE- DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL POR EL DOCTOR 

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

ALARCON ARIZA DARIO PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, DESPIERTO 
,CONCIENTE Y ORIENTADO , MUCUOSA ORAL HUMEDA CON BUEN PATRÓN 
RESPIRATORIO ESPONTANEO, CUELLO CIRCULAR ,EXPANCION TORACICA AMPLIA, CON 
VENA PERIFÉRICA EN DORSO DE LA MANO IZQUIERDA CON CATETER VENOSO 
NUMERO 20 PASANDO LACTATO DE RINGER CON HERIDAD QUIRURGICA CUBIERTA 
CON VENDAJE BULTOSO FIJO CON ESPARADRAPO LIMPIO Y SECO EN MIEMBRO 
INFERIOR DERECHO SIN COMPLICACIONES SE OBSERVA LIMPIO Y SECO.CON 
ABDOMEN BLANDO A LA PALPACION GENITALES INTEGROS CONSERVADOS SE REVISA 
ESTADO DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN 
PROCEDIMIENTO, SE MONITORIZA PACIENTE CON TENSION ARTERIAL DE 118/72 
FRECUENCIA CARDIACA 70 LATIDOS POR MINUTO SATURACION DE 98% CON 
SOPORTES FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE BRINDA CONFORT, SE 
VERIFICA E INICIA ORDENES MÉDICAS. SIN COMPLICACION
PACIENTE CON BUEN TONO MUSCULAR ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES ESTABLES TENSION ARTERIAL 121/79 MMHG PULSO 
73  LATIDOS   POR MINUTO Y SATURACION DE  98% . SIN NOVEDADES

28/05/2024   8:10:00p. m.

PACIENTE CONTINUA EN EL SERVICIO DE RECUPERACION EVOLUCIONA 
SATISFATORIAMENTE , CON BUEN TONO MUSCULAR ESTABLE SIN COMPLICACIONES, 
CON BARANDAS DE LA CAMILLA ARRIBA , NO REFIERE DOLOR ,NO PRESENTA 
SANGRADO CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES ESTABLES TENSION ARTERIAL 124/75 
MMHG PULSO 72 LATIDOS POR MINUTO Y SATURACION DE 98% AL AMBIENTE .SIN 
NOVEDADES NI COMPLICACIONES

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   9:15:00p. m.

PACIENTE CONTINUA EN EL SERVICIO DE RECUPERACION EVOLUCIONA 
SATISFATORIAMENTE , CON BUEN TONO MUSCULAR ESTABLE SIN COMPLICACIONES, 
CON BARANDAS DE LA CAMILLA ARRIBA , NO REFIERE DOLOR ,NO PRESENTA 
SANGRADO CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES ESTABLES TENSION ARTERIAL 124/75 
MMHG PULSO 72 LATIDOS POR MINUTO Y SATURACION DE 98% AL AMBIENTE .SIN 
NOVEDADES NI COMPLICACIONES

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

28/05/2024   9:20:00p. m.

PACIENTE CONTINUA EN EL SERVICIO DE RECUPERACION EVOLUCIONA 
SATISFATORIAMENTE , CON BUEN TONO MUSCULAR ESTABLE SIN COMPLICACIONES, 
CON BARANDAS DE LA CAMILLA ARRIBA , NO REFIERE DOLOR ,NO PRESENTA 
SANGRADO CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES ESTABLES TENSION ARTERIAL 124/75 
MMHG PULSO 72 LATIDOS POR MINUTO Y SATURACION DE 98% AL AMBIENTE .SIN 
NOVEDADES NI COMPLICACIONES

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

28/05/2024   9:26:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES SE TRASLADA A SALA DE TRANSFER EN 
CAMILLA DE TRASPORTE EN COMPAÑIA DE ENFERMERA , DONDE SE LE PRUEBA VIA 
ORAL CON  GATORADE Y GALLETAS DE SAL . PACIENTE EN COMPAÑIA DEL FAMILIAR .

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

28/05/2024   9:44:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES DESPIERTO, ORIENTADO 
EN SUS TRES ESFERAS CON MUCUOSA HUMEDA , CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO 
ESPONTANEO , CUELLO CIRCULAR EN POS OPERATORIO DE- DESBRIDAMIENTO POR 
LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL 
CON PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, CON EDUCACIÓN DEL PACIENTE (AUTO CUIDADO, 
HIGIENE PERSONAL, , SE LE EDUCA SOBRE EL CONSUMO DE SUS ALIMENTOS DIETA SE 
DA INDICACIONES DE MANEJO DE HERIDA ,SE EXPLICA FORMULA DE MEDICAMENTOS Y 
CUIDADOS POS OPERATORIOS ,CON INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE 
LA HERIDA EN CASA , SIGNOS DE ALARMA COMO RUBOR, CALOR, SECRECIÓN, DOLOR, 
SANGRADO O FIEBRE MAYOR A 38°C DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. CON HERIDA 
QUIRURGICA CUBIERTA CON VENDAJE BULTOSO FIJO CON ESPARADRAPO LIMPIO Y 
SECO EN MIEMBRO INFERIOR DERECHO RESTO DE PIEL INTEGRA SIN LESIONES 
LIMPIA Y SECA SE EDUCA SOBRE CUIDADOS DE HERIDAD QUIRURGICA LA CUAL DEBE 
CUIDAR NO MOJAR, NO MODIFICAR MANTENER LIMPIA Y SECA. HASTA EL DIA DE LA 
CURACION 
SE RETIRA MANILLA DE IDENTIFICACION Y CON PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS DEJANDO CUBIERTA ZONA DE PUNCION CON 
TORUNDA DE ALGODON FIJA CON MICROPORE SIN SIGNOS DE FLEBITIS CON SITIO DE 
PUNCION INTEGRO 
CON ORDEN DE CITA PARA CONTROL POR CONSULTA EXTERNA, CON EL DOCTOR 
ALARCON ARIZA DARIO   EN CLINICA LA RIVIERA.
SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, 
SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD 
CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE 
PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO QUE SE REALIZARA DE MANERA 
TELEFÓNICA.
SE  DEJA EN SILLA DE RUEDAS, MOVILIZANDO SUS CUATRO EXTREMIDADES.
CON VIA ORAL TOLERADA ,DIURESIS ESPONTANEA , GENITALES INTEGROS SIGNOS 

VITALES ESTABLES SIN COMPLICACIONES.
PACIENTE EGRESA DE LA INSTITUCION EN COMPAÑIA DE FAMILIAR SIN 
COMPLICACIONES.ILIAR.

DIANA PEREZ ASCANIO

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT
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Procedimiento

04/06/2024 08:12 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 04/06/2024 18:42 p. m. Egreso 04/06/2024 19:35 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

4/06/2024   5:07:00p. m.

INGRESA PACIENTE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN DE 20 AÑOS DE EDAD DE 
SEXO MASCULINO AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, MOVILIZANDOSE POR SUS 
PROPIOS MEDIOS SIN NINGUNA COMPLICACION. 
SE HACE PRESENTACIÓN E IDENTIFICACIÓN DEL AUXILIAR QUE BRINDARÁ LA 
PREPARACIÓN .
PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES DESPIERT0, ORIENTAD0, CON BUEN 
PATRÓN RESPIRATORIO, DEAMBULANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS, SE BRINDA 
INFORMACIÓN AL PACIENTE  SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 
PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA.
PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DESBRIDAMIENTO 
POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIEMBRO 
INFERIOR   IZQUIERDO CON EL DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO 
REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, 
RIESGO DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, 
SEGÚN ESCALA DE BRADEN); SE IDENTIFICAN NECESIDADES DE EDUCACIÓN DEL 
PACIENTE (AUTO CUIDADO, HIGIENE PERSONAL, TRANSTORNO MENTAL, MANEJO DE 
ESTRÉS, EDUCACIÓN DEL MANEJO DE SU PATOLOGÍA, SI ES HIPERTENSO O 
DIABÉTICO, SE LE EDUCA SOBRE EL CONSUMO DE SUS MEDICAMENTOS, DIETA Y 
EJERCICIO),
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS 
PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA 
CORRECTA SEGREGACIÓN DE DESECHOS, Y QUE HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y 
DESASTRES. 
SE INICIA LA PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO 
MARCADO CON EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL 
SELLO DE IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER 
SELECCIONANDO LOS RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO 
INSTITUCIONAL.
PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN DORSO DE LA MANO 
DEL MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON CATETER VENOSO CORTO NUMERO 20 
UNICA PUNCION PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO DE 
MACROGOTEO CON UNA LLAVE DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO 
SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% DE  100 CC.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA ANTECEDENTES FARMACOLOGICOS NIEGA SE 
REGISTRAN SIGNOS VITALES CON TENSION ARTERIAL 123/79 MMHG, FRECUENCIA 
CARDIACA  73  LATIDOS POR MINUTO, SATURACION DE OXIGENO 98%.
PACIENTE REFIERE NO SER ALERGICO A NINGUN MEDICAMENTO.
POR ORDEN MEDICA DEL DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO SE ADMINISTRA 2 GRAMOS 
DE CEFAZOLINA  VIA ENDOVENOSA PARA  PROFILAXIS ANTIBIOTICA. 
PENDIENTE PASO A SALA DE CIRUGIA.

4/06/2024   6:42:00p. m.

INGRESA PACIENTE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN A SALA NÚMERO (2), 
CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS PROVENIENTE DEL SERVICIO DE 
TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA EFRAIN RAMON 
PARA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE RDESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL EN MIENBRO INFERIOR IZQUERDO CON 
EL DR  ALARCON ARIZA DARIO

USUARIO EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, TRANQUILO, ORIENTADO, CON 
BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA, CON LÍQUIDOS ENDOVENOSOS 
PERMEABLES EN DORSO DE MANO DERECHA CANALIZADO CON BRANULA N 20 SE 
UBICA EN MESA QUIRÚRGICA, SE INICIA MOTORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA 
CONFORT Y EDUCACIÓN AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: 
HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, EXÁMENES DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO 
INFORMADO DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA 
PAUSA QUIRÚRGICA Y SE HACE PRESENTACION DEL EQUIPO QUIRURGICO QUE LO 
ACOMPAÑARA DURANTE LA INTERVENCION QUIRURGICA.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   6:44:00p. m.

DR NATALIA LOPEZ SE INSTALA BOLSA DE LACTATO DE RINGER DE 500 CC Y 
APLICANDO LOS 10 CORRECTOS DE ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS ADMINISTRA 
EN LIQUIDOS ENDOVENOSOS UNA AMPOLLA DE DEXAMETASONA X 8 MG,UNA AMPOLLA 
DE DICLOFENACO X 75 MG   VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACION.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   6:48:00p. m.

DR NATALIA LOPEZ INICIA ANESTESIA GENERAL CON SEDACION VIA ENDOVENOA DE 
REMIIFENTANIL , PRORPOFOL MAS CISATRACURIO PROCEDE A ENTUBACION 
OROTRAQUEA CON MASCARA LARINGEA NUERO 5 SIN COMPLICACIONES FIJA 
MASCARA DEJANDO A VENTILACION MECANICA A MAQUINA DE ANESTASIA SIN 
COMPLICACIONES , CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES TENION ARTERIAL 95/57 MMHG 
PULSO 58 POR MINUTO Y SATURACION 96

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   6:55:00p. m. MARIA JULIANA CALA GARCÍAUsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

E UBICA PACIENTE EN POSICICON SUPINO ,AUXILIAR DE ENFERMERIA EFRAIN RAMON 
PROCEDE A REALIZAR LAVADO QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON 
PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES 
SOLUCION . INSTRUMENTADORA QUIRURGICA ADRIANA LUNA VISTE MESA Y AREA 
QUIRURGICA SIN COMPLICACION .SE INSTALA PLACA DE ELECTROBISTURI EN 
MIEMBRO INFERIOR DERECHO

Descripcion

4/06/2024   7:02:00p. m.

DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO INICIA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE - 
DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA 
CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO BAJO ANESTESIA GENERAL Y PREVIA 
SEDACION VIA ENDOVENOSA EN POSICICON DECUBITO SUPINO , EN COMPAÑÍA DE 
EQUIPO QUIRURGICO SIN COMPLICACION.

MEDICO ANESTESIOLOGO DR NATALIA LOPEZ 
MEDICO AYUDANTE: DR  GUEVARA
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA ADRIANA LUNA 
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO
CIRCULANTE : EFRAIN RAMON
CASA COMERCIAL BIOART  
CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES TENSION ARTERIAL 100/67 MMHG PULSO 80 POR 
MINUTO Y SATURACION 98 % 
SE PASA UNA BOLSA DE SOLUSION SAINA DE 500 CC PARA IRRIGACION DE HERIDA A 
MESA QUIRURGICA

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   7:20:00p. m.

DOCTOR ALARCON ARIZA DARIO COLOCA SISTEMA BAC EN MIENBRO INFERIOR 
IZQUERDO SIN COMPLICASIONES

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   7:25:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DOCTORALARCON ARIZA DARIO S TERMINA 
PROCEDIMIENTODESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 
5% AREA CORPORAL EN MIENBRO INFERIOR IZQUERDO SIN COMPLICACION DEJANDO 
PORTALES DE HERIDA QUIRURGICA CERRADOS Y CUBIERTO CON SISTEMA BAC Y 
VENDAJE BULTOSO FIJO CON ESPARADRAPO SE OBSERVA LIMPIO Y SECO SIN 
COMPLICACIONES

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   7:35:00p. m. MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DOCTOR NATALIA LOPEZ VALORA ESTADO DEL PACIENTE ,RETIRA SEDACION Y 
PROCEDE A REALIZAR EXTUBACION , PACIENTE SIN NINGUNA COMPLICACION CON 
RESPIRACION AL AMBIENTE ORDENA TRASLADO AL SERVICIO DE RECUPERACION. SIN 
COMPLICACION

TRASLADO PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION BAJO EFECTOS RESIDUALES 
DE ANESTESIA GENERAL EN COMPAÑIA DE ANETESILOGO NATAIA LOPEZ EN CAMILLA 
DE TRASPORTE EN POSICICON DECUBITO SUPINO POS OPERATORIO INMEDIATO DE 
DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA 
CORPORALEN MIENBRO INFERIOR IZQUERDO ,HEMODINAMICAMENTE ESTABLE 
,DESPIERTO ,CONCIENTE Y ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS ,MUCUOSA ORAL 
HUMEDA , CON PATRON RESPIRATORIO ESPONTANEO , CUELLO MOVIL TORAX 
SIMETRICO, ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES 
MOVILES, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON 
CATETER VENOSO PERIFERICO CORTO # 20 FIJA CON MICROPORE SIN SIGNOS DE 
FLEBITIS, PERMEABLES PASANDO LACTATO DE RINGER CON PIEL INTEGRA, CON 
HERIDA QUIRURGICA CERRADA Y CUBIERTA CON SISTEMA BAC Y VENDAJE BULTOSOS 
FIJO CON ESPARADRAPO , SIGNOS VITALES ESTABLES, TENSION ARTERIAL 110/70 
MMHG, PULSO DE 78 PULSACIONES POR MINUTO, SATURANDO 98% SE ENTREGA 
HISTORIA CLINICA CON SOPORTES COMPLETOS . SE DEJA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR 
DE RECUPERACION   SIN COMPLICACION.

4/06/2024   8:40:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR 
JULIAN AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA 2 EN 
COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO 
EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA GENERAL EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE 
DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA 
CORPORAL EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, SIN COMPLICACIONES; PACIENTE 
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE 
INICIA MONITORIA NO INVASIVA, SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALLES:
? TENSION ARTERIAL DE 122/64 MMHG.
? FRECUENCIA CARDIACA DE 70 LATIDOS POR MINUTO.
? SATURACION DE OXÍGENO 99% AL AMBIENTE.
PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN MIEMBRO SUPERIOR 
IZQUIERDO CON BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y SECO, PASANDO 
LACTATO DE RINGER PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, FALTANDO POR PASAR 200 
C.C. PACIENTE CON HERIDA QUIRÚRGICA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CUBIERTA 
CON GASAS + VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE ELASTICO FIJO CON ESPARADRAPO 
SE OBSERVAN LIMPIO Y SECO. SE RECIBEN SOPORTES FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA 
COMPLETA, SE BRINDA CONFORT, SE REVISA ESTADO DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA 
PROTECCIÓN EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN PROCEDIMIENTO, SE VERIFICA E INICIA 
ORDENES MÉDICAS.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   8:45:00p. m. MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SE INFORMA AL FAMILIAR SOBRE EL ESTADO DEL PACIENTE, PACIENTE EN SALA DE 
RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; MONITORIZADO, SIN 
COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 120/64 MMHG.
PULSO: 65 LATIDOS POR MINUTO
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 100% AL AMBIENTE.

4/06/2024   8:50:00p. m.

PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; 
MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 120/64 MMHG.
PULSO: 65 LATIDOS POR MINUTO
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 100% AL AMBIENTE.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   8:55:00p. m.

PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; 
MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 120/64 MMHG.
PULSO: 65 LATIDOS POR MINUTO
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 100% AL AMBIENTE.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   9:15:00p. m.

PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN CONSCIENTE, ORIENTADO, DESPIERTO; 
MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 120/64 MMHG.
PULSO: 65 LATIDOS POR MINUTO
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 100% AL AMBIENTE.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   9:20:00p. m.

CONTINUA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACION, EVOLUCIONA ADECUADAMENTE 
DESPIERTO, ESTABLE, SE DESMONITORIZA, CON SIGNOS VITALES NORMALES Y 
ESTABLES, SE TRASLADA EN CAMILLA DE TRANSPORTE A SALA DE RECUPERACION 
TARDIA, PARA PROBAR VIA ORAL, SE PASA GATORADE MAS GALLETA DE SODA Y SE 
DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR, SIN COMPLICACIONES

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

4/06/2024   9:30:00p. m. MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. SE 
INICIA DEAMBULACIÓN ASISTIDA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA 
SEBASTIAN ESTEVEZ , CON BUENA RESPUESTA MOTORA, SE TRASLADA AL BAÑO 
DONDE ELIMINA ESPONTANEO Y SE DEJA EN COMPAÑIA DE FAMILIAR EN VESTIRE PARA 
COLOCARSE ROPA DE CALLE Y DAR EL RESPECTIVO EGRESO.

4/06/2024   9:45:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ORIENTADA 
EN SUS TRES ESFERAS MENTALES, MOVILIZA LAS CUATRO EXTREMIDADES, SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS ESPONTANEA, 
SIGNOS VITALES ESTABLES, EN COMPAÑÍA DE FAMILIAR Y PERSONAL DE ENFERMERÍA 
SE TRASLADA PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS, SE DAN LAS RECOMENDACIONES A 
PACIENTE Y A FAMILIAR. SE BRINDA INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE LA 
HERIDA EN CASA, CUIDADO POSTQUIRÚRGICO Y SIGNOS DE ALARMA; SE LES INFORMA 
QUE SI PRESENTA CUALQUIERA DE ESTOS SINTOMAS:
RUBOR
CALOR
SECRECIÓN
DOLOR
SANGRADO
FIEBRE MAYOR A 38°C 
DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. SE INDICA QUE SI PRESENTA GLOBO VESICAL 
DEBE ACUDIR POR URGENCIAS. SE LE INDICA QUE LA INMOVILIZACION DEBE 
CUIDARLA, NO MOJARLA, NO RETIRARLA NI MODIFICARLA. SE LE EXPLICA QUE DEBE 
TOMAR LOS MEDICAMENTOS, SEGUN INDICACION MEDICA. DOCUMENTOS 
ENTREGADOS AL PACIENTE Y FAMILIAR:
SE CITA NUEVAMENTE PARA CIRUGIA CON EL DR: ALARCON ARIZA DARIO, PENDIENTE 
DEFINIR FECHA POR PROGRAMACION DE CIRUGIA
EPICRISIS QUIRURGICA.
ORDEN PARA CITA DE CONTROL POSTOPERATORIO POR CONSULTA EXTERNA.
INCAPACIDAD.
FORMULA MEDICAMENTOS.
OTRAS ORDENES.

SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO 
COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS 
NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO 
QUE SE REALIZARA DE MANERA TELEFÓNICA.  
SE EGRESA DEL SISTEMA.

MARIA JULIANA CALA GARCÍA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: C2801B7BDFADDA7D

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
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Cirugia

29/04/2024 04:02 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 29/04/2024 14:43 p. m. Egreso 29/04/2024 17:32 p. m.

Diagnosticos
S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

29/04/2024   1:56:00p. m.

INGRESA PACIENTE AL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, PACIENTE EN BUENAS 
CONDICIONES GENERALES DESPIERTO ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS 
TRES ESFERAS, CON BUEN PATRÓN RESPIRATORIO, CAMINANDO POR SUS PROPIOS 
MEDIOS, SE INTERROGA PACIENTE SOBRE SINTOMAS DE COVID 19, SINTOMAS 
RESPIRATORIOS, AUMENTO DE TEMPERATURA Y CONTACTO CON PACIETES COVID 19 
POSITIVOS, ANTE HALLAZGOS NEGATIVOS, SE BRINDA INFORMACIÓN AL PACIENTE 
SOBRE CIRUGÍA A REALIZAR. 
PROCEDO A VERIFICAR HISTORIA CLÍNICA COMPLETA; CONSENTIMIENTO INFORMADO 
DILIGENCIADO COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA. 
PACIENTE PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO DE DRENAJE, 
CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES) CON EL 
DOCTOR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO.
REALIZO REVISION CEFALOCAUDAL SE OBSERVA PIEL ÍNTEGRA SIN LESIONES, RIESGO 
DE LESIÓN MODERADO, SEGÚN ESCALA DE MORSE) DE CAÍDA (MODERADO, SEGÚN 
ESCALA DE BRADEN);
SE REFUERZA EL SIGNIFICADO DE LAS MANILLAS Y SU CORRECTA IDENTIFICACIÓN, SE 
RECUERDA EL TENER PRESENTE

LOS DEBERES Y DERECHOS SOCIALIZADOS PREVIAMENTE, SE BRINDA EDUCACIÓN AL 
PACIENTE Y SU FAMILIA SOBRE LA CORRECTA SEGREGACIÓN DE DERECHOS, Y QUE 
HACER EN CASO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES. SE DA MANEJO Y SE INICIA LA 
PREPARACIÓN DEL PACIENTE, SE VISTE CON BATA, SE COLOCA GORRO MARCADO CON 
EL STICKER, SE HACE MARCACIÓN DEL SITIO OPERATORIO CON EL SELLO DE 
IDENTIFICACIÓN. MANILLA DE IDENTIFICACION CON STICKER SELECCIONANDO LOS 
RIESGOS QUE PUEDE PRESENTAR SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL
PROCEDO A REALIZAR VENOPUNCIÓN DE VENA PERIFÉRICA EN MIENBRO SUPERIOR 
IZQUIERDO VENOPUNCION CON BRANULA #20 CON UNICO INTENTO DE VENOPUNCION, 
PERMEABLE SIN COMPLICACIONES, SE INSTALA EQUIPO DE MACROGOTEO CON LLAVE 
DE TRES VÍAS Y EXTENSIÓN DE ANESTESIA. PASANDO SOLUCION SALINA NORMAL 0.9% 
DE  100 CC 
ANTECEDENTE ALERGICOS: NIEGA ANTECEDENTES PATOLOGICOS: NIEGA ANTECEDES 
FARMACOLOGICOS: NIEGA . 

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SE TOMAN Y SE REGISTRAN SIGNOS VITALES CON TENSION ARTERIAL 124/84 MMHG, 
FRECUENCIA CARDIACA 69 LATIDOS POR MINUTO

APLICACIÓN DE PROFILAXIS ANTIBIOTICA
SE INFORMA AL PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO DE APLICACIÓN , SE INTERROGA 
AL PACIENTE , REFIERE NO SER ALERGICO A NINGUN MEDICAMENTO, SE VERIFICAN 
LOS 12 CORRECTOS DE LA APLICACION DE MEDICAMENTO , SE REALIZA ATENCION 
BAJO PARAMETROS DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ADECUADOS E 
INDICADOS SEGUN LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS, CON PREVIA ASEPSIA Y 
ANTISEPSIA CON PREVIO LAVADO DE MANOS SEGUN PROTOCOLO DE LA CLINICA LA 
RIVIERA SEGUN ORDEN MEDICA SE ADMINISTRA CEFAZOLINA AMPOLLA 2 GR DILUIDO 
100 CC DE SOLUCION SALINA NORMAL SIN COMPLICACION PACIENTE NO REIFERE 
REACCION ADVERSA .  

RIESGO DE CAIDA:
OBSERVO PACIENTRE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, REALIZO PRESENTACION DE 
AUXILIAR DE ENFERMERIA QUE LE PRESTARA LA ATENCION MARIBEL NIÑO , PROCEDO 
A BRINDAR ENDICACIONES AL PACIENTE SOBRE CUIDADOS PARA EVITAR RIESGO DE 
CAIDAS, LA IMPORTANCIA DE MANTENER BARANDAS DE SEGURIDAD ELEVADAS, 
TIMBRE DE ENFERMERIA A LA MANO ANTE CUALQUIER EVENTUALIDAD , INDICO QUE LA 
DEAMBULANCIA SIEMPRE DEBE SER EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA, 
PACIENTE REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR LA INFORMACION BRINDADA SIN 
COMPLICACION. +

29/04/2024   2:43:00p. m.

INGRESA PACIENTE A SALA NÚMERO (1), CAMINANDO POR SUS PROPIOS MEDIOS 
PROVENIENTE DEL SERVICIO DE TRANSFERENCIA, ACOMPAÑADO POR AUXILIAR DE 
ENFERMERÍA PARA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE DRENAJE, CURETAJE, 
SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES) CON EL DR CORONADO 
PANTOJA DAVID

USUARIA EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, TRANQUILA, ORIENTADA, CON BUEN 
PATRÓN RESPIRATORIO, PIEL INTEGRA, CON LÍQUIDOS ENDOVENOSOS PERMEABLES 
EN DORSO DE MANO IZQUIERDA CANALIZADO CON BRANULA N 20 SE UBICA EN MESA 
QUIRÚRGICA, SE INICIA MOTORIZACIÓN NO INVASIVA, SE BRINDA CONFORT Y 
EDUCACIÓN A LA PACIENTE SOBRE EL PROCEDIMIENTO, SE RECIBE: HISTORIA CLÍNICA 
COMPLETA, EXÁMENES DIAGNÓSTICOS, CONSENTIMIENTO INFORMADO DILIGENCIADO 
COMPLETO Y VALORACIÓN PRE ANESTÉSICA, SE REALIZA PAUSA QUIRÚRGICA Y SE 
HACE PRESENTACION DEL EQUIPO QUIRURGICO QUE LO ACOMPAÑARA DURANTE LA 
INTERVENCION QUIRURGICA.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   2:45:00p. m. TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DCOTOR ROY GUERRERO INSTALA 1 BOLSA DE LACTATO DE RINGER X500ML PARA 
PASO DE VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACIONES.

29/04/2024   2:50:00p. m.

DOCTOR ROY GUERRERO EXPLICA AL PACIENTE PROCEDIMIENTO DE ANESTESIA 
REGIONAL CON RAQUIDEA LA CUAL EL PACIENTE ENTIENDE Y ACEPTA 
DR ROY GUERRERO UBICA PACIENTE EN POSISICON FETA Y CON PRVIA SEDACION VIA 
ENDOVENOA CON FENTANI MAS MIDAZOLAN , Y CON PREVIA ASEPXIA Y ANTISEPXIA 
CON WESCOHES ESPUMA AL 2% + WESCOHES SOLUCION LAVA REGION LUMBAR 
PROCEDE A REALIZAR INFILTRACION CON CON LIDOCAINA AL 1 % SIN EPINEFRINA ,Y 
REALIZA PUNCION LUMBAR CON PECAN 25 Y CON PREVIA SALIDA DE LIQUIDO 
CEFALORRAQUIDEO ADMINISTRA BUPIROB PESADO + FENTANIL RAQUIDEO SIN 
COMPLICACIONES, SIN COMPLICACION.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   3:00:00p. m.

DCOTOR ROY GUERRERO INSTALA 1 BOLSA DE LACTATO DE RINGER X500ML + 
DICLOFENACO X 75MG + DEXAMETASONA X 8MG PARA PASO DE VIA ENDOVENOSA SIN 
COMPLICACIONES.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   3:05:00p. m.

SE UBICA PACIENTE EN POSICICON SUPINO , AUXILIAR DE ENFERMERIA DIAJNA PEREZ 
PROCEDE A REALIZAR LAVADO QUIRURGICO EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO CON 
PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON WESCOHEX JABON AL 2% + WESCOHES 
SOLUCION . INSTRUMENTADORA QUIRURGICA MARIA ISABEL CACUA VISTE MESA Y 
AREA QUIRURGICA SIN COMPLICACION .SE INSTALA PLACA DE ELECTROBISTURI EN 
MIEMBRO INFERIOR DERECHO

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   3:15:00p. m.

DCOTOR ROY GUERRERO INSTALA 1 BOLSA DE LACTATO DE RINGER X500ML PARA 
PASO DE VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACIONES.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   3:23:00p. m.

DOCTOR CORONADO PANTOJA DAVID INICIA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE 
DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES) 
BAJO ANESTESIA REGIONAL CON RAQUIDEA Y PREVIA SEDACION VIA ENDOVENOSA EN 
POSICICON DECUBITO SUPINO EN COMPAÑÍA DE EQUIPO QUIRURGICO SIN 

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

COMPLICACION.

MEDICO ANESTESIOLOGO DRROY GUERRERO 
MEDICO AYUDANTE: DR JUAN RUGE
INSTRUMENTADORA QUIRURGICA MARIA ISABEL  CACUA 
JEFE DE ENFERMERIA: MAURICIO REY 
CIRCULANTE : SILVIA RODRIGUEZ

CASA COMERCIAL  BIOART 

CON REGISTRO DE SIGNOS VITALES TENSION ARTERIAL 110/67 MMHG PULSO 80 POR 
MINUTO Y SATURACION 98 % 

 SE INSTALA 2 BOLSAS DE 1000 CC DE SOLUCION SALINA PARA IRRIGACION DE HERIDA

29/04/2024   3:40:00p. m.

DCOTOR ROY GUERRERO INSTALA 1 BOLSA DE LACTATO DE RINGER X500ML PARA 
PASO DE VIA ENDOVENOSA SIN COMPLICACIONES.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   3:53:00p. m.

CON PREVIA TECNICA ASPTICA DR CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO TERMINA 
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DEDRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE 
HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES) SIN COMPLICACION DEJANDO PORTALES DE 
HERIDA QUIRURGICA CERRADOS + SISTEMA VAC Y CUBIERTO CON GASASMAS 
APOSITO DE GASA Y VENDAJE BULTOSO + FERULA DE YESO FIJO CON 
ESPARADRAPO  LIMPIO Y SECO , SE OBSERVA LIMPIO Y SECO.,SIN COMPLICACIONES

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   4:00:00p. m.

DOCTOR ROY GUERRERO VALORA ESTADO DEL PACIENTE SIN NINGUNA 
COMPLICACION, ORDENA TRASLADO AL SERVICIO DE RECUPERACION. SIN 
COMPLICACION

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   4:05:00p. m.

TRASLADO PACIENTE AL SERVICIO DE RECUPERACION BAJO EFECTOS RESIDUALES 
DE ANESTESIA RAQUIDEA EN COMPAÑIA DE ANETESILOGO ROY GUERRERO EN 
CAMILLA DE TRASPORTE EN POSICICON DECUBITO SUPINO POS OPERATORIO 
INMEDIATO DE DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO 
FALANGES) ,HEMODINAMICAMENTE ESTABLE ,DESPIERTO ,CONCIENTE Y ORIENTADO 
EN SUS TRES ESFERAS ,MUCUOSA ORAL HUMEDA , CON PATRON RESPIRATORIO 

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

ESPONTANEO , CUELLO MOVIL TORAX SIMETRICO, ABDOMEN DEPRESIBLE SIN DOLOR 
A LA PALPACION, CON EXTREMIDADES MOVILES, CON LIQUIDOS ENDOVENOSOS EN 
MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON CATETER VENOSO PERIFERICO CORTO # 20 
FIJA CON MICROPORE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, PERMEABLES PASANDO LACTATO DE 
RINGER CON PIEL INTEGRA, CON HERIDA QUIRURGICA CERRADA + SISTEMA VAC Y 
CUBIERTA CON APOSITO DE GASA MAS VENDAJE BULTOSOS FIJO CON ESPARADRAPO 
, SIGNOS VITALES ESTABLES, TENSION ARTERIAL 110/70 MMHG, PULSO DE 76 
PULSACIONES POR MINUTO, SATURANDO 98% SE ENTREGA HISTORIA CLINICA CON 
SOPORTES COMPLETOS . SE DEJA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE RECUPERACION 
SIN COMPLICACION.

29/04/2024   4:06:00p. m.

INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULINO DE 20 AÑOS DE EDAD DE NOMBRE 
BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN , AL SERVICIO DE RECUPERACIÓN 
PROVENIENTE DE SALA DE CIRUGIA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Y 
MEDICO ANESTESIOLOGO DE TURNO, BAJO EFECTOS RESIDUALES DE ANESTESIA 
RAQUIDEA EN POSTOPERATORIO INMEDIATO DE DRENAJE, CURETAJE, 
SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES) EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO , SIN COMPLICACIONES; PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, CON 
BUEN PATRÓN RESPIRATORIO ESPONTANEO, SE INICIA MONITORIA NO INVASIVA, SE 
RESGISTRAN CONSTANTES VITALLES:
? TENSION ARTERIAL DE 132/81  MMHG.
? FRECUENCIA CARDIACA DE 69  LATIDOS POR MINUTO.
? SATURACION DE OXÍGENO 99  % AL AMBIENTE.

PACIENTE INGRESA CON ACCESO VENOSO PERIFERICO EN DORSO MIEMBRO 
SUPERIOR DERECHO CON BRANULA # 20 FIJO CON MICROPORE LIMPIO Y SECO, 
PASANDO LACTATO DE RINGER PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEBITIS, FALTANDO POR 
PASAR 300 C.C. PACIENTE CON HERIDA QUIRÚRGICA EN MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO CUBIERTA CON GASAS + VENDAJE DE ALGODON + VENDAJE ELASTICO 
FIJO CON ESPARADRAPO SE OBSERVAN LIMPIO Y SECO. SE RECIBEN SOPORTES 
FÍSICOS DE HISTORIA CLÍNICA COMPLETA, SE BRINDA CONFORT, SE REVISA ESTADO 
DE LA PIEL INTEGRA, SE BRINDA PROTECCIÓN EN PUNTOS DE APOYO SEGÚN 
PROCEDIMIENTO, SE VERIFICA E INICIA ORDENES MÉDICAS.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   4:10:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 121/78  MMHG.
PULSO: 69  LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99  % AL AMBIENTE.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   4:15:00p. m. TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIAUsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA
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Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com

Página 5 de 9



Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 130/79  MMHG.
PULSO: 80  LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO 99 % AL AMBIENTE.

Descripcion

29/04/2024   4:20:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 127/78  MMHG.
PULSO: 72   LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99  % AL AMBIENTE.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   4:25:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 133 /78  MMHG.
PULSO: 71  LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99  % AL AMBIENTE.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   4:50:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL: 130 /72   MMHG.
PULSO: 71   LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99  % AL AMBIENTE.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   5:00:00p. m.

PACIENET REFIERE DOLOR PRESENTA GLOBO VESICAL, SE LE INFORMAL DR ROY 
GUERRERO ANESTESIOLOGO DE TURNO QUIEN ORDENA PASO DE SONDA VESICAL, 

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

CON PREVIA TECNICA ASEPTICA Y LAVADO DE MANOS SE PROCEDE A REALIZAR 
LAVADO EN AREA GENITAL CON JABON Y SOLUCION WEST, SE PROCEDE A REALIZAR 
PASO DE SONDA NUMERO 12 CON LIDOCAINA JALEA SIN COMPLICASIONES PACIENMTE 
ELIMINA 300CC DE ORINA SIN COMPLCIACIONES

29/04/2024   5:15:00p. m.

SE OBSERVA PACIENTE EN SALA DE RECUPERACIÓN ACOSTADO EN CAMILLA EN 
POSICIÓN SEMIFOWLER, CONSCIENTE, ORIENTADO EN SUS TRES ESFREAS 
MENTALES, DESPIERTO MONITORIZADO, SIN COMPLICACIÓN ALGUNA. SE RESGISTRAN 
CONSTANTES VITALES:
TENSIÓN ARTERIAL:129/79 MMHG.
PULSO:71  LATIDOS POR MINUTO.
SATURACIÓN DE OXÍGENO: 99  % AL AMBIENTE.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   5:30:00p. m.

PACIENTE ESTABLE SIN COMPLICACIONES CON BUEN PATRON RESPIRATORIO Y 
REGISTRO DE SIGNOS VITALES NORMALES, CON VIA ORAL TOLERADA; NO EMESIS. SE 
INICIA DEAMBULACIÓN ASISTIDA EN COMPAÑIA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA CALA 
GARCÍA MARIA JULIANA , CON BUENA RESPUESTA MOTORA, SE DEJA EN COMPAÑIA DE 
FAMILIAR EN VESTIRE PARA COLOCARSE ROPA DE CALLE Y DAR EL RESPECTIVO 
EGRESO.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

29/04/2024   6:37:00p. m.

EGRESA PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ORIENTADA 
EN SUS TRES ESFERAS MENTALES, MOVILIZA LAS CUATRO EXTREMIDADES, SE 
RETIRAN LIQUIDOS ENDOVENOSOS, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS ESPONTANEA, 
SIGNOS VITALES ESTABLES, EN COMPAÑÍA DE FAMILIAR Y PERSONAL DE ENFERMERÍA 
SE TRASLADA PACIENTE EN SILLA DE RUEDAS, SE DAN LAS RECOMENDACIONES A 
PACIENTE Y A FAMILIAR. SE BRINDA INDICACIONES SOBRE HIGIENE Y CUIDADOS DE LA 
HERIDA EN CASA, CUIDADO POSTQUIRÚRGICO Y SIGNOS DE ALARMA; SE LES INFORMA 
QUE SI PRESENTA CUALQUIERA DE ESTOS SINTOMAS:
RUBOR
CALOR
SECRECIÓN
DOLOR
SANGRADO
FIEBRE MAYOR A 38°C 
DEBE CONSULTAR POR URGENCIAS. SE INDICA QUE SI PRESENTA GLOBO VESICAL 
DEBE ACUDIR POR URGENCIAS. SE LE INDICA QUE LA INMOVILIZACION DEBE 
CUIDARLA, NO MOJARLA, NO RETIRARLA NI MODIFICARLA. SE LE EXPLICA QUE DEBE 
TOMAR LOS MEDICAMENTOS, SEGUN INDICACION MEDICA. DOCUMENTOS 
ENTREGADOS AL PACIENTE Y FAMILIAR:
CITA DE CONTROL POSTOPERATORIOEN LA SEDEDEL PRADO CRA 34 # 42 – 90.

TATIANA CAROLINA DIAZ MEJIA

Descripcion

UsuarioHora

NOTA  ENFERMERIA

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

CON EL DR:CORONADO PANTOJA DAVID ALEJANDRO 
EPICRISIS QUIRURGICA.
              ORDEN PARA CITA DE CONTROL POSTOPERATORIO POR CONSULTA EXTERNA.
INCAPACIDAD.
FORMULA MEDICAMENTOS.
OTRAS ORDENES.

SE EXPLICAN ÓRDENES MÉDICAS, SE INFORMA AL PACIENTE QUE NUESTRO 
COMPROMISO CON SU ESTADO DE SALUD CONTINUA POR EL CUAL SE SOLICITA DOS 
NÚMEROS TELEFÓNICOS EN LO POSIBLE PARA DAR CONFIABILIDAD AL SEGUIMIENTO 
QUE SE REALIZARA DE MANERA TELEFÓNICA.  
SE EGRESA DEL SISTEMA.

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

TipoConsulta DRENAJE, CURETAJE, SECUESTRECTOMIA, DE HUESOS PIE (EXCEPTO FALANGES)

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Dirección: CALLE 51  No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477
Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION PROCEDIMIENTO No.461427

22/04/2024 02:03 A. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Tipo Anestésia

Sala Procedimiento Menor 
01

No Aplica

Sala

Diagnosticos Pre- Operatorio

S920 FRACTURA DEL CALCANEO
S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO
S810 HERIDA DE LA RODILLA

Intervención Prácticada Cantidad
865101 SUTURA 1

S22102 DERECHOS DE SALA PARA SUTURAS (SERVICIOS DE URGENCIAS Y 
CONSULTA  EXTERNA)

1

NOTA RETROSPECTIVA 9.30 PM 
PACIENTE EN SALA DE PROCEDIMIENTO, SE REALIZA LAVADO DE HERIDAS EN PIE 
IZQUIERDO CON 5000 CC, Y 2000 CC DEN RODILLA IZQUIERDA, SE EVIDENCIA 
VASO SANGRANTE EN DORSO DEL PIE A NIVEL SUPERFICIAL POR LO QUE SE 
REALIZA CONTROL HEMOSTATICO CON VICRYL 4-0 , CON ADECUADO CONTROL 
VASCULAR, PERSISTE LIGERO SANGRADO POR FOCO DE FRACTURA EN 
METATARSIANO, SE CUBRE CON GASA ESTERIL Y VENDAJE BULTOSO, EN REGION 
POSTERIOR DEL TALON SE REALIZA PUNTOS DE AFRONTAMIENTO CON PROLENE 
4-0 PUNTOS SIMPLES, EN RODILLA IZQUIERDA HERIDA IRREGULAR CON 
EXPOSICION DE TENDON ROTULIANO SE INFILTRA HERIDA CON LIDOCAINA AL 2 %, 
SE REALIZAN PUNTOS DE AFRONTAMIENTO CON PROLENE  3-0.  
MULTIPLES HERIDAS LONGITUDINALES SUPERFICIALES EN PIEL DE LONGITUD 
VARIABLE EN PIERNA Y MULSO IZQUIERDO, SE REALIZA LAVADO DE HERIDAS SE 
CUBREN CON GASA FURACINADA, SE INMOVILIZA EXTREMIDAD INFERIOR 
IZQUIERDA  CON VENDAJE BULTOSO INGUINOPEDICA.

CARLOS IVAN RUEDA TARAZONA

Firma del Médico

R.M. 1098736709

Especialidad: Medicina General

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.462380

06/05/2024 04:30 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 06/05/2024 15:36 p. m. Egreso 06/05/2024 17:00 p. m. Duración 1h 24m

Tipo Anestésia

LIMPIASala Cirugía 02General

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

10Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: F0EABAD8775616D1

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante DEVIA MANOSALVADAVID ANDRES
Circulante VARGAS HERNANDEZMAYERLY Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

PIE IZQUIERDO:
FRACTURA ABIERTA DE LA DIAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSIANO REDUCIDA Y FIJADA CON 2 
CLAVOS DE KIRSHNER
FRACTURA DE CUERPO DEL CALCANO REDUCIDA
DEFECTO DE COBERTURA DE APROX 5*7 CM CON EXPOSICION TENDINOSA Y OSEA EN 
DORSO DEL PIE IZQUIERDO, CUBIERTA CON SISTEMA DE PRESION NEGATIVA, SIN SIGNOS 
DE INFECCION SECCION COMPLETA DE ARTERIA DORSAL DEL PIE LIGADA CON SEDA SIN 
SANGARDO ACTIVO CON PERFORANTES PERMEABLES. LESION PARCIAL DEL TENDON 
EXTENSOR DEL 2 ARTEJO. PRESENCIA DE TEJIDO DE GRANULACION. 
COLGAJO EN TALON VIABLE SIN SIGNSO DE NECROSIS ADECUADA PERFUSION SIN 
SIGNOS DE INFECCION, 
COLGAJO EN TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR VIABLE ADECUADAMENTE PERFUNDIDO SIN 
SIGNOS DE INFECCION. 
NO SIGNOS MACROSCOPICOS DE INFECCION.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA VERIFICACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, PARADA DE SEGURIDAD 
LATERALIDAD DE PACIENTE IZQUIERDA, PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA EN DECÚBITO 
SUPINO, BAJO ANESTESIA RAQUIDEA SE REALIZA RETIRO DE SISTEMA DE PRESION 
NEGATIVA, SE REALIZA ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, 
POSICIONAMIENTO DE CAMPOS QUIRURGICOS,ANTIBIOTICO PROFILACTICO, SE PROCEDE 
A LAVADO DESBIRDAMIENTO Y CURETAJE DE FARCTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO 
FIJADA CON CLAVOS DE KIRSHNER CON ADECUADA ALINEACION, GRAN DEFECTO DE 
COBERTURA EN DORSO DEL PIE, CON PRESENCIA DE TEJIDO DE GRANULACION, LAVADO 
CON 2000 CC DE SOLUCION SALINA, DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CODIGO 808011 SE VERIFICA HEMOSTASIA, 
SE COMPRUBA INTEGRIDAD TENDINOSA Y SE PROCEDE A REALIZAR APLICACION DE 
SISTEMA DE PRESION NEGATIVA (VAC) EL CUAL SE DEJA A PRESION INTERMITENTE ENTRE 
80 Y 120 MM HG, SE CUBRE CON AGSAS ESTERILES, SE INMOVILIZA CON FERULA 
SUROPEDICA CON BOMPER, PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES. 

GASTO QUIRURGICO BIOART
CANISTER BASICO 300 CC 
KIT APOCITO BASICO PEQUEÑO

SE EVIDENCIA MEJROIA CLINCIA MEJOR CUBRIMIENTODE LA HERIDA, S ESOLCITA 
VALOARCION PRO CX PALSTICA PARA DEFINRI POSIBILIDAD DE INJERTO DE PIEL.
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

CONTROL YA ENTREGADO PARA AL RPOXIMA SEMANA 13 DE MAYO URGENCIAS CLICNAI 
LA RIVIERA ( YA SE ENTERGO ORDEN LA SEMANA PASADA)
SE SOLCITA VALOARCION PRO CX PLASTICA
CUIDADOS DEL VAC
NO RETIRAR FERULA MANTENER EXTREMDIAD ELEVADA
USO DE MULETAS NO APOYO
RECOMENDACIONES
SIGNOS DE ALARMA
NO REQUIERE MANEJO ANTIBITOICO EN EL MOMENTO
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

DESBRIDAMEINTODE TEJDIOS PROFUNDOS MAS APLCIACIONDE  SISTEMA VAC

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.462380

06/05/2024 04:30 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 06/05/2024 15:36 p. m. Egreso 06/05/2024 17:00 p. m. Duración 1h 24m

Tipo Anestésia

LIMPIASala Cirugía 02General

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

10Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: F0EABAD8775616D1

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante DEVIA MANOSALVADAVID ANDRES
Circulante VARGAS HERNANDEZMAYERLY Cirujano CORONADO PANTOJADAVID 
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

S923 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

PIE IZQUIERDO:
FRACTURA ABIERTA DE LA DIAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSIANO REDUCIDA Y FIJADA CON 2 
CLAVOS DE KIRSHNER
FRACTURA DE CUERPO DEL CALCANO REDUCIDA
DEFECTO DE COBERTURA DE APROX 5*7 CM CON EXPOSICION TENDINOSA Y OSEA EN 
DORSO DEL PIE IZQUIERDO, CUBIERTA CON SISTEMA DE PRESION NEGATIVA, SIN SIGNOS 
DE INFECCION SECCION COMPLETA DE ARTERIA DORSAL DEL PIE LIGADA CON SEDA SIN 
SANGARDO ACTIVO CON PERFORANTES PERMEABLES. LESION PARCIAL DEL TENDON 
EXTENSOR DEL 2 ARTEJO. PRESENCIA DE TEJIDO DE GRANULACION. 
COLGAJO EN TALON VIABLE SIN SIGNSO DE NECROSIS ADECUADA PERFUSION SIN 
SIGNOS DE INFECCION, 
COLGAJO EN TUBEROSIDAD TIBIAL ANTERIOR VIABLE ADECUADAMENTE PERFUNDIDO SIN 
SIGNOS DE INFECCION. 
NO SIGNOS MACROSCOPICOS DE INFECCION.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA VERIFICACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, PARADA DE SEGURIDAD 
LATERALIDAD DE PACIENTE IZQUIERDA, PACIENTE EN MESA QUIRÚRGICA EN DECÚBITO 
SUPINO, BAJO ANESTESIA RAQUIDEA SE REALIZA RETIRO DE SISTEMA DE PRESION 
NEGATIVA, SE REALIZA ASEPSIA Y ANTISEPSIA EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, 
POSICIONAMIENTO DE CAMPOS QUIRURGICOS,ANTIBIOTICO PROFILACTICO, SE PROCEDE 
A LAVADO DESBIRDAMIENTO Y CURETAJE DE FARCTURA ABIERTA DE 2 Y 3 METATARSIANO 
FIJADA CON CLAVOS DE KIRSHNER CON ADECUADA ALINEACION, GRAN DEFECTO DE 
COBERTURA EN DORSO DEL PIE, CON PRESENCIA DE TEJIDO DE GRANULACION, LAVADO 
CON 2000 CC DE SOLUCION SALINA, DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS 
PROFUNDOS, MAS DEL 5% AREA CORPORAL CODIGO 808011 SE VERIFICA HEMOSTASIA, 
SE COMPRUBA INTEGRIDAD TENDINOSA Y SE PROCEDE A REALIZAR APLICACION DE 
SISTEMA DE PRESION NEGATIVA (VAC) EL CUAL SE DEJA A PRESION INTERMITENTE ENTRE 
80 Y 120 MM HG, SE CUBRE CON AGSAS ESTERILES, SE INMOVILIZA CON FERULA 
SUROPEDICA CON BOMPER, PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES. 

GASTO QUIRURGICO BIOART
CANISTER BASICO 300 CC 
KIT APOCITO BASICO PEQUEÑO

SE EVIDENCIA MEJROIA CLINCIA MEJOR CUBRIMIENTODE LA HERIDA, S ESOLCITA 
VALOARCION PRO CX PALSTICA PARA DEFINRI POSIBILIDAD DE INJERTO DE PIEL.
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

CONTROL YA ENTREGADO PARA AL RPOXIMA SEMANA 13 DE MAYO URGENCIAS CLICNAI 
LA RIVIERA ( YA SE ENTERGO ORDEN LA SEMANA PASADA)
SE SOLCITA VALOARCION PRO CX PLASTICA
CUIDADOS DEL VAC
NO RETIRAR FERULA MANTENER EXTREMDIAD ELEVADA
USO DE MULETAS NO APOYO
RECOMENDACIONES
SIGNOS DE ALARMA
NO REQUIERE MANEJO ANTIBITOICO EN EL MOMENTO
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

DESBRIDAMEINTODE TEJDIOS PROFUNDOS MAS APLCIACIONDE  SISTEMA VAC

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA

Firma del Médico

R.M. 1122784261

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.462929

14/05/2024 07:08 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 14/05/2024 17:51 p. m. Egreso 14/05/2024 20:08 p. m. Duración 2h 17m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Regional

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog CACERES FIGUEROALEONARDO Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante CALVO LARROTAANGELICA MARIA Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

AREA CRUENTA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO CON DEFECTO DE COEBRUTRA DE 
APROXIADMAENTE 7X7CM CON ESCASO TEJIDO DE GRANULACION SUBACENTE, FONDO 
DE FIBRINA, TEJIDO ADYACENTE ESVITLZIADO, NECROTICO, SIN SIGNOS DE INFECCION, 
EXPOSICION DE PARATENDON DE TENDON EXTENSOR DEL CUARTO DEDO, NO 
ALTERACION NEUROVASCULAR DISTAL.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, CON CAMPOS ESTERILES PARA MIEMBRO INFEIROR 
IZQUIERDO, BAJO ANETSESIA REGIONAL, SE PROCEDE A:
SE RELAIZA DESBRIDAMIENTO ESCICIONAL DE BORDES DE HERIDA Y TEJIDO 
DESVITLIZADO EN PLANO PROFUNDO HASTA EVIDENCIAR TEJIDO SANO CON BUEN 
SANGRADO. SE REALZIA LAVADO DE HERIDA CON 1000CC DESSN REMOVIENDO DETRITUS 
CELULARES. SE RELIZA HEMSOATASIA Y SE PROCEDE A RELIZAR COLOCACION DE 
DISPOSITIVO DE PRESIONSUABTMOSFERIA VAC EN AREA CREUENTA. SE VERIFICA 
ADECUADAO SELLO NEUMATICO Y PERMEABILIDAD DE DISPOSITIVO. SE DEJA CURACION 
CON GASAS ESTERILES, APOSITO BLANDO Y FERULA SUROPEDICA. PROCEIDEINTO SIN 
COMPLICACIONES.

GASTO BIOART:
KIT APOSITO HIDROFOBICO PEQUEÑO#1
CANISTER 300CC #1
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

ADECUADA EVOLUCION POSOEPRATORIA

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.462929

14/05/2024 07:08 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 14/05/2024 17:51 p. m. Egreso 14/05/2024 20:08 p. m. Duración 2h 17m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Regional

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog CACERES FIGUEROALEONARDO Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante CALVO LARROTAANGELICA MARIA Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

AREA CRUENTA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO CON DEFECTO DE COEBRUTRA DE 
APROXIADMAENTE 7X7CM CON ESCASO TEJIDO DE GRANULACION SUBACENTE, FONDO 
DE FIBRINA, TEJIDO ADYACENTE ESVITLZIADO, NECROTICO, SIN SIGNOS DE INFECCION, 
EXPOSICION DE PARATENDON DE TENDON EXTENSOR DEL CUARTO DEDO, NO 
ALTERACION NEUROVASCULAR DISTAL.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, CON CAMPOS ESTERILES PARA MIEMBRO INFEIROR 
IZQUIERDO, BAJO ANETSESIA REGIONAL, SE PROCEDE A:
SE RELAIZA DESBRIDAMIENTO ESCICIONAL DE BORDES DE HERIDA Y TEJIDO 
DESVITLIZADO EN PLANO PROFUNDO HASTA EVIDENCIAR TEJIDO SANO CON BUEN 
SANGRADO. SE REALZIA LAVADO DE HERIDA CON 1000CC DESSN REMOVIENDO DETRITUS 
CELULARES. SE RELIZA HEMSOATASIA Y SE PROCEDE A RELIZAR COLOCACION DE 
DISPOSITIVO DE PRESIONSUABTMOSFERIA VAC EN AREA CREUENTA. SE VERIFICA 
ADECUADAO SELLO NEUMATICO Y PERMEABILIDAD DE DISPOSITIVO. SE DEJA CURACION 
CON GASAS ESTERILES, APOSITO BLANDO Y FERULA SUROPEDICA. PROCEIDEINTO SIN 
COMPLICACIONES.

GASTO BIOART:
KIT APOSITO HIDROFOBICO PEQUEÑO#1
CANISTER 300CC #1
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

ADECUADA EVOLUCION POSOEPRATORIA

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.463423

21/05/2024 08:06 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 21/05/2024 19:04 p. m. Egreso 21/05/2024 20:06 p. m. Duración 1h 2m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 01Sedación

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog GOMEZ VELANDIAANGELICA  MARIA Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante NIÑO NIÑOMARIBEL Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadLUNA ORTIZADRIANA FERNANDA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

AREA CRUENTA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO CON DEFECTO DE COEBRUTRA DE 
APROXIADMAENTE 7X7CM CON ESCASO TEJIDO DE GRANULACION SUBYACENTE, FONDO 
DE FIBRINA, TEJIDO ADYACENTE ESVITLZIADO, NECROTICO, SIN SIGNOS DE INFECCION, 
EXPOSICION DE PARATENDON DE TENDON EXTENSOR DEL CUARTO DEDO, NO 
ALTERACION NEUROVASCULAR DISTAL.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, CON CAMPOS ESTERILES PARA MIEMBRO INFEIROR 
IZQUIERDO, BAJO SEDACION ENDOVENOSA SE PROCEDE A:
SE RELAIZA DESBRIDAMIENTO ESCICIONAL DE BORDES DE HERIDA Y TEJIDO 
DESVITLIZADO EN PLANO PROFUNDO ADYACENTE A PLANO TENDINOSAO HASTA 
EVIDENCIAR TEJIDO SANO CON BUEN SANGRADO EN CAPA. SE REALZIA LAVADO DE 
HERIDA CON 2000CC DESSN REMOVIENDO DETRITUS CELULARES. SE RELIZA 
HEMSOATASIA Y SE PROCEDE A RELIZAR COLOCACION DE DISPOSITIVO DE PRESION 
SUABTMOSFERIA VAC EN AREA CREUENTA. SE VERIFICA ADECUADAO SELLO NEUMATICO 
Y PERMEABILIDAD DE DISPOSITIVO. SE DEJA CURACION CON GASAS ESTERILES, 
APOSITO BLANDO Y FERULA SUROPEDICA. PROCEIDEINTO SIN COMPLICACIONES.

GASTO BIOART:
KIT APOSITO HIDROFOBICO PEQUEÑO#1
CANISTER 300CC #1
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

ADECUADA EVOLUCION POOEPRAORIA

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Ortopedia y Traumatología

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.463923

28/05/2024 08:20 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 28/05/2024 19:38 p. m. Egreso 28/05/2024 20:01 p. m. Duración 0h 23m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Sedación

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SOAT

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante VARGAS HERNANDEZMAYERLY Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO Instrumentad PEÑA FAJARDOMONICA TATIANA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

AREA CRUENTA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO CON DEFECTO DE COEBRUTRA DE 
APROXIADMAENTE 7X7CM CON ESCASO TEJIDO DE GRANULACION SUBYACENTE, FONDO 
DE FIBRINA, NECROSIS DE TENDON EXTENSOR DEL TERCER Y CUARTO DEDOS CON 
PERDIDA DE CONTINUIDAD DE SUS FIBRAS, SIN SIGNOS DE INFECCION, NO ALTERACION 
NEUROVASCULAR DISTAL.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, CON CAMPOS ESTERILES PARA MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO, BAJO SEDACION ENDOVENOSA SE PROCEDE A:
SE RELAIZA DESBRIDAMIENTO ESCICIONAL DE BORDES DE HERIDA Y TEJIDO 
DESVITLIZADO EN PLANO PROFUNDO ADYACENTE A PLANO TENDINOSO, SE RELAIZA 
RETIDO DE TEJIDO TENDIONOSO DE TERCER Y CUARTO DEDO DESVITLIZADOS HASTA 
EVIDENCIAR TEJIDO SANO CON BUEN SANGRADO EN CAPA. SE REALZIA LAVADO DE 
HERIDA CON 2000CC DESSN REMOVIENDO DETRITUS CELULARES. SE RELIZA 
HEMSOATASIA Y SE PROCEDE A RELIZAR COLOCACION DE DISPOSITIVO DE PRESION 
SUABTMOSFERIA VAC EN AREA CREUENTA. SE VERIFICA ADECUADAO SELLO NEUMATICO 
Y PERMEABILIDAD DE DISPOSITIVO. SE DEJA CURACION CON GASAS ESTERILES, 
APOSITO BLANDO Y FERULA SUROPEDICA. PROCEIDEINTO SIN COMPLICACIONES.

GASTO BIOART:
KIT APOSITO HIDROFOBICO PEQUEÑO#1
CANISTER 300CC #1
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

ADECAUDA EVOLUCION POSOPERATORIA

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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FP014 - DESCRIPCION QUIRURGICA No.464360

04/06/2024 08:12 P. M.

Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

Ingreso 04/06/2024 18:42 p. m. Egreso 04/06/2024 19:35 p. m. Duración 0h 53m

Tipo Anestésia

LIMPIA CONTAMINADASala Cirugía 02Sedación

Clasificación HeridaSala

Autorización

Número NO REQUIERE Autorizado por SOAT

Tipo Afiliado 1Nivel Semanas 0

SIRAS: C2801B7BDFADDA7D

Equipo Quirúrgico
Anestesiolog LOPEZ OTEROOLGA NATALIA Ayudante GUEVARA GARCIAJULIAN DAVID
Circulante RAMON CAMARGOEFRAIN Cirujano ALARCON ARIZADARIO
Enfermera REY CARDENASMERVYS MAURICIO InstrumentadLUNA ORTIZADRIANA FERNANDA

Diagnosticos Pre- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Diagnosticos Post- Operatorio

S913 HERIDAS DE OTRAS PARTES DEL PIE

Intervención Prácticada Cantidad
808011 DESBRIDAMIENTO POR LESION DE TEJIDOS PROFUNDOS, MAS DEL 

5% AREA CORPORAL
1

Descripción de Hallazgos Operatorios, Procedimientos y Complicaciones
Hallazgos

.AREA CRUENTA EN DORSO DE PIE IZQUIERDO CON DEFECTO DE COEBRUTRA DE 
APROXIADMAENTE 5X5CM CON ESCASO TEJIDO DE GRANULACION SUBYACENTE, 
MEJORIA DE DIMENSIONES RESPECTO A PROCEDIEMIENTO ANTERIOR, ESCASO FONDO 
DE FIBRINA, SIN SIGNOS DE INFECCION, NO ALTERACION NEUROVASCULAR DISTAL.
Procedimiento

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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Paciente BOHORQUEZ VIVIESCAS OSCAR JULIAN 1096538064CC

Edad 20

LA PREVISORA SAEntidad

DiestroLateralidad ....Ocupación

Sexo M

Plan SALUD TOTAL EPS-S SA

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, CON CAMPOS ESTERILES PARA MIEMBRO INFERIOR 
IZQUIERDO, BAJO SEDACION ENDOVENOSA SE PROCEDE A:
SE RELAIZA DESBRIDAMIENTO ESCICIONAL DE BORDES DE HERIDA Y TEJIDO 
DESVITLIZADO EN PLANO PROFUNDO ADYACENTE A PLANO TENDINOSO, SE RELAIZA 
RETIDO DE TEJIDO TENDIONOSO DE TERCER Y CUARTO DEDO DESVITLIZADOS HASTA 
EVIDENCIAR TEJIDO SANO CON BUEN SANGRADO EN CAPA. SE REALZIA LAVADO DE 
HERIDA CON 2000CC DESSN REMOVIENDO DETRITUS CELULARES. SE RELIZA 
HEMSOATASIA Y SE PROCEDE A RELIZAR COLOCACION DE DISPOSITIVO DE PRESION 
SUABTMOSFERIA VAC EN AREA CREUENTA. SE VERIFICA ADECUADAO SELLO NEUMATICO 
Y PERMEABILIDAD DE DISPOSITIVO. SE DEJA CURACION CON GASAS ESTERILES, 
APOSITO BLANDO Y FERULA SUROPEDICA. PROCEIDEINTO SIN COMPLICACIONES.

GASTO BIOART:
KIT APOSITO HIDROFOBICO PEQUEÑO#1
CANISTER 300CC #1
Intensificador Imagen

NO Intensificador Imagen
Injerto

NO Injerto Congelado y/o Liofilizado
Complicación

NO COMPLICACIONES
Envio Tejidos

NO SE ENVIARON TEJIDOS A PATOLOGÍA
Datos Egreso/Recomendaciones

REALICE CURACIONES DE HERIDA: ___
RETIRO DE PUNTOS EN: ___ DIAS
CONTROL EN :___ DIAS, RX DE CONTROL ___
Tratamiento Quirurgico, Evolución Intrahospitalaria, Resultados Exámenes

ADECUADA EVOLUCION POSOEPRATORIA

DARIO ALARCON ARIZA

Firma del Médico

R.M. 6821398

Especialidad: Cirujano Plástico

Dirección: CALLE 51 No. 38-53 /67  CABECERA, BUCARAMANGA  Tel: 6477414-6854960

Email: siau@clinicalariviera.com-pqrsf@clinicalariviera.com Web: www.clinicalariviera.com
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E-mail: referenciadesan2@gmail.com 
Girón - Santander 

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS   C.C. 1.096.538.064 

 

FORMULARIO DE DICTAMEN VALORACIÓN DEL DAÑO CORPORAL 
PÉRDIDA DE CAPACIDAD LABORAL Y OCUPACIONAL  

PERSONAS ECONÓMICAMENTE ACTIVAS 
Decreto 1507 de 2014 – Resolución 3745 de 2015 

 

1. INFORMACIÓN GENERAL DEL DICTAMEN 
Dictamen Número 2404 

Fecha de recepción 26/08/2024 

Solicitante OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS   C.C. 1.096.538.064 

Fecha de Dictamen 31/08/2024 

 
 

2. INFORMACION GENERAL DEL MÉDICO CALIFICADOR 
Nombre:          Luis Eduardo Saavedra Puentes 

Dirección Urbanización San Jorge 2 casa F 11,Girón Teléfono 6591640 Celular 3173988593 

Correo Electrónico referenciadesan2@gmail.com lsaavedra22@yahoo.com  

 
 

3. DATOS PERSONALES DEL CALIFICADO 
Nombres y Apellidos OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS    FECHA 31/08/2024 

Doc. Identidad NUIP  CC. X C.E  Otro  No.  1.096.538.064 De Girón 

Fecha de Nacimiento 22/02/2004 Edad 20 Años Lugar de Nacimiento Bucaramanga 

Género Masculino X Femenino  Transgénero  

Escolaridad Ninguna  Prim.  Secundaria X Técnico  Univ.  

 Especialización  Maestría  PhD  

Estado Civil Soltero X Casado  Viudo X Separado  Unión Libre  

Hijos Hombres Edades 0 0 0 0 0 Mujeres Edades 0 0 0 0 0 

Dirección Calle 13 Manzana G casa 06, Corviandi 1. 

Teléfonos NT No. Celular 3188399350 E-MAIL Oscarjulian2202@gmail.com 

EPS SALUDTOTAL AFP PORVENIR ARL     NT 

Códigos 
CIE-10 

M796 L905 S923 S920 S810  

Patología DOLOR EN 
MIEMBRO 

FIBROSIS Y 
AFECCIONES 

CICATRICIALES 
DE LA PIEL 

FRACTURA DE 
HUESO DEL 

METATARSO 
   

FRACTURA DEL 
CALCANEO 

HERIDA DE LA 
RODILLA 

 

Motivo de Revisión PCL 

 

 
4. ANTECEDENTES LABORALES DEL CALIFICADO 

 
4.1. DESCRIPCIÓN DEL CARGO ACTUAL 

Actividad Económica de la Empresa NA 

Denominación del Cargo Actual  

Antigüedad en la Empresa  

Antigüedad en el Oficio  

Descripción de la Tareas del Cargo NA 
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E-mail: referecniadesan2@gmail.com 
Girón - Santander 

OSCAR JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS   C.C. 1.096.538.064 

 

 
4.2. ANTECEDENTES DE EXPOSICIÓN LABORAL 

EMPRESA CARGO RIESGO TIEMPO DE EXPOSICIÓN 

  NA  

 

5. FUNDAMENTOS DE LA CALIFICACIÓN 
 

5.1 RELACIÓN DE DOCUMENTOS 

DOCUMENTO SE TUVO EN CUENTA 

Historia Clínica  X 

Epicrisis o Resumen de Historia Clínica X 

Exámenes Paraclínicos X 

Dictámenes y otros  

 
 

5.2 DIAGNÓSTICO MOTIVO DE LA CALIFICACIÓN 
 

No. DIAGNÓSTICO  CODIGO CIE-10 

1 DOLOR EN MIEMBRO M796 

2 FIBROSIS Y AFECCIONES CICATRICIALES DE LA PIEL L905 

3 FRACTURA DEL CALCANEO S920 

4 FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO S923 

5 HERIDA DE LA RODILLA S810 

 
 

5.3 EXÁMENES DIAGNÓSTICOS E INTERCONSULTAS PERTINENTES PARA CALIFICAR 
 

No. TIPO DE EXAMEN O 
INTERCONSULTA 

FECHA RESULTADO 

    

 
 

6. DESCRIPCIÓN DEL DICTAMEN 
 

l. Valoración de Deficiencias 

No. Descripción %  Capítulo,  Tabla 

1 DEFICIENCIA POR TRASTORNOS DE LA PIEL, 
FANERAS Y DAÑO ESTETICO. (CICATRICES EN 
MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO) 

5.00% Capitulo: 06 - Tabla: 6.1, Clase 1 

2 DEFICIENCIAS POR ALTERACIONES DEL 
SISTEMA NERVIOSO CENTRAL Y PERIFERICO: 
DOLOR  CRONICO SOMATICO 

10.00% Capitulo:12 - Tabla: 12.5, Clase 1 

3 DEFICIENCIA POR TRASTORNO DE MARCHA Y 
POSTURA 

10.00% Capitulo: 12 - Tabla: 12.3, Clase 1 

 TOTAL DEFICIENCIAS SIN PONDERAR 23.05%  

∑ TOTAL DEFICIENCIA PONDERADA  [A + 
(100 – A) B / 100] X 0.5 

11.52% Máximo 50% 
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ll. Título II: Rol Laboral – Autosuficiencia Económica y Edad (Puntaje máximo: 30%) 

 
TABLA No. 1 

ROL LABORAL 

CATEGORÍA % MÁXIMO ASIGNADO 

1 ACTIVO: Sin limitaciones para la actividad laboral 0.00  

2 RECORTADO: limitaciones LEVES para la actividad laboral 5.00 X 

3 ADAPTADO: limitaciones MODERADAS para la actividad laboral 10.00  

4 CAMBIO: limitaciones GRAVES para la actividad laboral 15.00  

5 CAMBIO: limitaciones GRAVES con actividad laboral RECORTADA 20.00  

6 CONDICION ESPECIAL con limitaciones COMPLETAS para la actividad laboral 25.00  

 
TABLA No. 2 

AUTOSUFICIENCIA ECONÓMICA 

CATEGORÍA % MÁXIMO ASIGNADO 

1 AUTOSUFICIENCA 0.00  

2 AUTOSUFICIENCA REAJUSTADA 1.00 X 

3 PRECARIAMENTE AUTOSUFICIENTE 1.50  

4 ECONOMICAMENTE DEBIL 2.00  

5 ECONOMICAMENTE DEPENDIENTE 2.50  

 
TABLA No. 3 

EDAD 

CATEGORÍA % MÁXIMO ASIGNADO 

1 MENOR DE 18 AÑOS 2.50  

2 MAYOR O IGUAL A 18, MENOR DE 30 AÑOS 0.50 X 

3 MAYOR O IGUAL A 30, MENOR DE 40 AÑOS 1.00  

4 MAYOR O IGUAL A 40, MENOR DE 50 AÑOS 1.50  

5 MAYOR O IGUAL A 50, MENOR DE 60 AÑOS 2.00  

6 MAYOR O IGUAL A 60 AÑOS 2.50  

 
 
lll. Capítulo III: Otras Áreas Ocupacionales (Puntaje máximo: 20%) 
 
TABLA No. 4 

OTRAS ÁREAS OCUPACIONALES % MÁXIMO ASIGNADO 

Aprendizaje y aplicación del conocimiento Clase A = 0.00% 

Comunicación Clase A = 0.00% 

Movilidad   (3.2:1, 3.6:1, 3.7:1, 3.8:1) Clase C = 0,40% 

Cuidado Personal    (4.9:1, 4.10:1) Clase C = 0.20% 

Vida doméstica    (5.4:1, 5.5:1, 5.6:1) Clase C = 0.30% 

TOTAL                  0,90% 
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7. PORCENTAJE DE PÉRDIDA DE CAPACIDAD LABORAL 
 
 

DESCRIPCIÓN PORCENTAJE CLASIFICACION 

I DEFICIENCIA      11.52% Título I Capitulo 6 y 12   

II 

ROL LABORAL                 5.00% Título II Capitulo. II T: 1 Categoría. 2 

AUTOSUFICIENCIA ECONÓMICA                1.00% Título II Capitulo. II Tabla: 2 Categoría. 2  

EDAD                0.50% Título II Capitulo. II Tabla: 3 Categoría. 2 

III OTRAS ÁREAS OCUPACIONALES                0.90% Título II Capitulo. III Tablas: 8, 9 y 10  

TOTAL 18.92% 
 

 Estado de la PCL < 5 %  Incapacidad Permanente Parcial X Invalidez  

Fecha de la estructuración de la Pérdida de Capacidad Laboral 20/08/2024, FECHA DE ULTIMA 
VALORACION Y ALTA POR 

CIRUGIA PLASTICA 

 
8. CALIFICACIÓN DEL ORIGEN 

 
 

FECHA DE OCURRENCIA DEL ACCIDENTE  21/04/2024 FECHA DE DX DE LA 
ENFERMEDAD  

NO 

FECHA DE CALIFICACIÓN 
ORIGEN 

31/08/2024 

ORIGEN COMÚN  SOAT X PROFESIONAL  

REQUIERE AYUDA DE 
TERCEROS 

SI  NO X REQUIERE 
CURADOR 

SI  NO X 

 

 
9. FUNDAMENTOS DE HECHO 

 
SE TRATA DE PACIENTE DE 20 AÑOS, SOLTERO, SIN HIJOS, BODEGUERO,A CTUALMENTE CESANTE 
DIAGNOSTICOS ARRIBA ANOTADOS, QUIEN EL 21 DE ABRIL DE 2024, SUFRE ACCIDENTE DE TRANSITO, 
EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA, REFIERE PIERDE EL CONTROL DE SU VEHICULO AL 
SER CERRADO POR UN TAXI COLISIONA CON LA PARTE LATERAL Y PRESENTA TRAUMA EN 
EXTREMIDAD INFERIOR IZQUIERDA A NIVEL DE PIE Y RODILLA, HERIDA SANGRANTE A NIVEL DEL PIE, 
DOLOR Y LIMITACION FUNCIONAL. INGRESA A CLINICA LA RIVIERA, ALLI ENCUENTRAN FRACTURA 
ABIERTA DE PIE COMPLEJA, CON EXPOSICION OSEA Y TENDINOSA, CON SANGRADO ACTIVO DE 
ORIGEN VENOSO, SE PASA A SALA DE PROCEDIMIENTOS PARA LAVADO Y CONTROL HEMOSTASICO. 
LOS RX MUESTRAN FRACTURA DE LA DIAFISIS DEL 2 Y 3 METATARSIANO DESPLAZADA Y FRACTURA DE 
CUERPO DEL CALCANEO. VALORADO POR ORTOPEDIA QUIEN CONSIDERA REQUIERE MANEJO 
QUIRURGICO, OSTEOSINTESIS EN PIE MAS APLICACIÓN DE SISTEMA DE PRESION NEGATIVA EN DORSO 
DEL PIE Y REALIZACION DE COLGAJO EN TALON. 
SE LE PRACTICARON MULTIPLES INTERVENCIONES PARA LAVADO, DESBRIDAMIENTO Y APLICACIÓN DE 
SISTEMA VAC. EL 22 DE ABRIL DE 2024 ES LLEVADO A CIRUGIA Y LE PRACTICAN OSTEOSINTESIS 
HUESO DE PIS + SUTURA DE FASCIA Y/O MUSCULO Y/O TENDON + COLGAJO MUSCULAR, MIOCUTANEO 
Y FASCIOCUTANEO. DAN SALIDA EL 23 DE ABRIL DE 2024. 
DIAGNOSTICO: 
FRACTURA DE HUESO DEL METATARSO  S923 
FRACTURA DEL CALCANEO    S920 
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HERIDA DE LA RODILLA    S810 
 
CONTROLES POR ORTOPEDIA, DR DAVID ALEJANDRO CORONADO PANTOJA 
16/08/2024: ANALISIS: PACIENTE CON BUENA EVOLUCION CLINICA CIERRE DE HERIDA, FRACTURA 
CONSOLIDANDO SE INDICA RETOMAR SUS ACTIVIDADES. 
 
CONTROLES POR CIRUGIA PLASTICA, DR DIEGO FERNANDO ALARCON ARIZA 
20/08/2024: ANALISIS: PACIENTE CON CUADRO CLINICO DESCRITO Y DIAGNOSTICOS ANOTADOS, QUIEN 
PRESENTA BUENA EVOLUCION A MANEJO INSTAURADO SE CONSIDERA NO REQUIERE 
INTERVENCIONES ADICIONALES POR CIRUGIA PLASTICA, POR LO QUE SE DA DE ALTA CON 
RECOMENDACIONES Y CUIDADO DE CICATRIZACION, APLICAR CREMAS HUMECTANTES EN AREA DE 
CICATRIZ, REALIZAR MASAJES DE PRESOTERAPIA, NO EXPOSICION A LUZ SOLAR DIRECTA. 
 
REVISIÓN POR SISTEMAS Y ANTECEDENTES: REFIERE DOLOR CRONICO A NIVEL DE RODILLA 

IZQUIERDA Y PIE IZQUIERDO EN REGION DE TALON. 
 
PRESENTA DIFICULTAD PARA SUBIR Y BAJAR ESCALERAS Y PARA CAMINAR POR SUPERFICIES 
IRREGULARES Y PERMANECER MUCHO TIEMPO DE PIE. “NO HE PODIDO VOLVER A ´PRACTICAR 
EJERCICIO POR LA HINCHAZON DEL TALON Y EL DOLOR”. 
 
RESPECTO DEL ROL LABORAL REFIERE “SE ME DIFICULTA ESTAR MUCHO TIEMPO DE PIE Y MI 
TRABAJO ERA DE BODEGUERO, ADEMAS SE ME HINCHA MUCHO EL PIE IZQUIERDO Y PERDI LA 
MOVILIDAD DEL 2 DEDO Y PARTE DE LA DEL TERCER DEDO DE PIE IZQUIERDO. ADEMAS DEBO CUIDAR 
MUCHO LAS CICATRICES DE MI PIE IZQUIERDO Y NO DARLES LUZ SOLAR”. 
 
EXAMEN FISICO: ALERTA, MARCHA NORMAL, EDEMA EN TALON DE PIE IZQUIERDO, PRESENTA PERDIDA 

DE MOVIMIENTOS ACTIVOS DEL SEGUNDO DEDO DE PIE IZQUIERDO, PRESENTA MULTIPLES 
CICATRICES EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, HIPERTROFICAS, REDUNDANTES,  OSTENSIBLES, QUE 
ALTERAN LA ARQUITECTURA DE LA PIEL A ESE NIVEL, BUEN PATRON CARDIOPULMONAR, ABDOMEN 
BLANDO, RESTO DE EXAMEN FISICO DENTRO DE LIMTES NORMALES. 
 
ESTADO ACTUAL DE CICATRIZ POR ACCIDENTE Y POSTQUIRURGICAS:  

CICATRIZ EN MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO: 
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10. MANIFESTACION DEL ARTÍCULO 226 DEL CODIGO GENERAL DEL PROCESO: 
CON BASE EN EL ARTÍCULO 226 DEL C.G DEL P. DECLARO QUE EL PRESENTE DICTAMEN CONTIENE MI 
OPINIÓN INDEPENDIENTE Y CORRESPONDE A MI REAL CONVICCIÓN PROFESIONAL, PARA LO CUAL SE 
APORTAN LOS SOPORTES DE MI IDONEIDAD.  
 
LUIS EDUARDO SAAVEDRA PUENTES, PERSONA MAYOR Y VECINO DE LA CIUDAD DE GIRON, 
IDENTIFICADO CON CÉDULA DE CIUDADANÍA NRO. 91.267.852 Y REGISTRO MÉDICO NO. 01833 DE 1999 Y 
LICENCIA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO (SALUD OCUPACIONAL) NO. 024244; ACTUANDO 
COMO PERITO DE PARTE, EN MI CALIDAD DE MÉDICO, ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL DE LA 

UNIVERSIDAD MANUELA BELTRAN, POR MEDIO DEL PRESENTE ESCRITO ME PERMITO CERTIFICAR 
QUE; 

HACE MÁS DE 6 AÑOS HE PARTICIPADO EN UN SINNÚMERO DE DICTÁMENES DE CARÁCTER 
PARTICULAR, TENIENDO EN ALGUNAS OCASIONES QUE PRESENTAR LA DEBIDA RATIFICACIÓN Y 
EN OTROS NO TENGO DATOS DEL DESPACHO PUES ESPERO QUE LA PARTE ME INFORME PARA 
ASISTIR A LA RESPECTIVA RATIFICACIÓN; COMO MUESTRA DE ELLO ME PERMITO CITAR 
ALGUNOS CASOS PUNTUALES;   

 
11. LISTADO PROCESOS EN LOS QUE HE ACTUADO COMO PERITO DE PARTE 

 
 

JUZGADO PARTES NUMERO DE 

RADICADO 

CONTENIDO DEL 

DICTAMEN 

OCTAVO CIVIL DEL CIRCUITO YUFREN DE JESUS  

GONZALEZ 

201900015 PERITO DE PARTE 

SEPTIMO CIVIL DEL CIRCUITO FABIO ROBERTO 

OCHOA CARDENAS 

2018107 PERITO DE PARTE 

ONCE CIVIL DEL CIRCUITO REINALDO JAIMES 

PINZON 

68001310301120190

0355400 

DETERMINACION 

DEL GRADO DE 

PERDIDA DE LA 

CAPACIDAD 

LABORAL Y 

OCUPACIONAL 

CUARTO CIVIL CIRCUITO YURLEY KATHERINE 

ALVAREZ LOPEZ 

20210004700 PERITO DE PARTE 

TERCERO CIVIL DEL CIRCUITO SILVIA JULIANA 

CABALLERO GELVEZ 

20210000500 PERITO DE PARTE 

SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL 

BUCARAMANGA 

HELMAN ENRIQUE 

PIÑEROS ORDOÑEZ 

68001400300220170

076700 

PERITO DE PARTE 

ONCE ADMINISTRATIVO ORAL DE 

BUCARAMANGA 

PAOLA DIAZ NIÑO 2021-075 PERITO DE PARTE 
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ONCE CIVIL DEL CIRCUITO 

BUCARAMANGA 

ESMERALDA 

MOSQUERA 

ORTEGA  - VICTOR 

FABIAN GALEANO Y 

OTROS 

2023-00036 PERITO DE PARTE 

ONCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

REINALDO JAIMES 

PINZON- ANDERSON 

FABIAN CASTAÑO 

PEÑARANDA 

68001310301120190

0354 

PERITO DE PARTE 

DOCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

LUIS ANTONIO 

CALDERON GARCIA- 

GUSTAVO BAICUE 

68001310122019004

2100 

PERITO DE PARTE 

ONCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

PABLO ANTONIO 

SOLANO 

2023-110 PERITO DE PARTE 

DIEZ CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

BRAYAN FABIAN 

GUERRERO 

2022-112 PERITO DE PARTE 

DOCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

ANDREY ESMERAL 

AMAYA 

2022-032 PERITO DE PARTE 

SIETE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

TEOFILO MUÑOZ 2022-147 PERITO DE PARTE 

SEXTO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

ALBERTO GARCIA 2021-323 PERITO DE PARTE 

SEXTO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA  

SONIA MILENA 

NIETO 

2021-137 PERITO DE PARTE 

CUARTO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

LUIS EDUARDO 

RAMIREZ 

2020-289 PERITO DE PARTE 

DOCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

FANNY SEPULVEDA 

AYALA 

2020-18 PERITO DE PARTE 

SEXTO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

OMAR RIGO 

SNEIDER GALVIS 

2020-179 PERITO DE PARTE 

ONCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA  

ERICA MERCHAN 2020-10 PERITO DE PARTE 

CUARTO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA  

MARIO MERLANO 2020-027 PERITO DE PARTE 
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QUINTO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA  

LUIS CARLOS 

CACUA 

2019-278 PERITO DE PARTE 

DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

JESUS EMILIO 

SOLANO 

2019-236 PERITO DE PARTE 

SEPTIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

FABIO ROBERTO 

OCHOA 

2018-107 PERITO DE PARTE 

DOCE CIVIL DEL CIRCUITO DE 

BUCARAMANGA 

NADIA MARGARITA 

CHAVEZ 

2023-129 PERITO DE PARTE 

TERCERO ADMINISTRATIVO DE 

BUCARAMANGA 

ZULAY TATIANA 

BARRIOS AMAYA 

68001333300320200

020100 

PERITO DE PARTE 

 
CERTIFICO EN EL PRESENTE ESCRITO QUE NO ME ENCUENTRO INMERSO EN LAS CAUSALES 
CONSAGRADAS EN EL ARTÍCULO 50 DEL C.G. DEL P. DADO QUE LOS MISMOS, ÚNICAMENTE LE SON 
APLICABLES AL PERITO INTRA-PROCESO, ESTO ES, AL PERITO NOMBRADO POR EL JUEZ PARA ZANJAR 
LAS DIFERENCIAS EXISTENTES CON LOS PERITAJES DE PARTE (SL TSM RDO. 2014-0031-01). 
 
EL MÉTODO DE VALORACIÓN EN EL PRESENTE CASO NO VARIÓ DE LOS QUE NORMALMENTE UTILIZO Y 
LO ESTABLECIDO POR LA LEX ARTIS AD-HOC, EN TANTO QUE ANALIZO LA HISTORIA CLÍNICA LO MÁS 
COMPLETA POSIBLE, LAS AYUDAS DIAGNÓSTICAS Y DEMÁS DOCUMENTOS, ADEMÁS DE REALIZAR UNA 
VALORACIÓN MÉDICA DIRECTA DE LA PERSONA, EN ARAS DE DEFINIR LAS SECUELAS Y PATOLOGÍAS Y 
LA DEFICIENCIA SUBSECUENTE, DE MANERA QUE PUEDA APLICAR EL BAREMO O MANUAL DE 
CALIFICACIÓN DE LOS CUALES HE UTILIZADO EN SU MOMENTO Y DEPENDIENDO DE LA VIGENCIA Y 
DEMÁS VARIABLES, ARTÍCULO 209 Y SIGUIENTES DEL CÓDIGO SUSTANTIVO DE TRABAJO, EL 
ACUERDO 258 DE 1967 DEL ICSS, LOS DECRETOS: 776 DE 1987, 094 DE 1989, 1796 DE 2000, 1836 DE 
1994, 692 DE 1995, 917 DE 1999, 1507 DE 2014, 1655 DE 2015, ENTRE OTROS.  
 
LOS DOCUMENTOS UTILIZADOS PARA LA PRESENTE GESTIÓN, FUERON LA HISTORIA CLÍNICA 
COMPLETA DEL PACIENTE, LA CUAL ME MANIFIESTA SU APODERADO, SE APORTARÁ AL PROCESO DE 
MANERA COMPLETA, ADICIONAL A ELLO SE REALIZÓ LA VALORACIÓN MÉDICA Y REVISIÓN PERSONAL 
DEL PACIENTE Y DE DICHA GESTIÓN ES QUE SE ELABORA EL PRESENTE DICTAMEN APORTADO POR LA 
PARTE DEMANDANTE. 
 
REFERENCIAS: 
 

 DECRETO LEY 1295 DE 1994 

 LEY 776 DE 2002 

 DECRETO 1507 DE 2014. MANUAL ÚNICO DE CALIFICACIÓN DE INVALIDEZ 

 DECRETO 19 DE 2012, ARTÍCULO 142 

 CÓDIGO GENERAL DEL PROCESO. ACUERDO NÚMERO PSAA15-10392 DEL 1 DE OCTUBRE DE 

2015. SALA ADMINISTRATIVA DEL CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA. 
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12. RESPONSABLE DE LA CALIFICACIÓN 
 
 
 
 
 
 

 
______________________________________________ 
LUIS EDUARDO SAAVEDRA PUENTES 

Médico y Cirujano  
Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales 
Especialista Auditoria en Salud 
Especialista Gerencia de Servicios de Salud 
Perito Médico 
CC. 91.267.852 Bucaramanga 
Reg. MD: 1833/1999 
Licencia de Especialista en Salud .Ocupacional:024244 
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Bogotá, 05 de marzo de 2025 

 

  

Doctor: 

ERWIN ALEJANDRO CARDONA GÓMEZ 

ERWINC89@HOTMAIL.COM  

celular 3182275174 

 

 

Referencia:  SINIESTRO: 10311184 CASO: 217214 

 PÓLIZA: AA032594 

 ASEGURADO: DIAZ DIAZ OLINTO 

 TOMADOR: TAX SOL DE ORIENTE S.A 

  

Respetado Doctor, 

  

En atención a la reclamación presentada por Usted en calidad de apoderado de OSCAR 

JULIAN BOHORQUEZ VIVIESCAS, mediante la cual promueve la afectación de la póliza citada 

en asunto y solicita el reconocimiento y pago de indemnización con ocasión del accidente 

de tránsito ocurrido el 21 de abril de 2024, en el que se vio involucrado el vehículo asegurado 

de placa WFD762. Sobre el particular, La Equidad Seguros Generales O.C., se permite 

manifestarle lo siguiente: 

 

Una vez estudiado su escrito de reclamación no encontramos debidamente acreditados los 

presupuestos jurídicos que den lugar a la configuración de la obligación contractual de la 

Compañía. Lo anterior guarda sustento legal en el artículo 1077 del Código de Comercio el 

cual dispone “(…) corresponderá al asegurado o beneficiario demostrar la ocurrencia del 

siniestro así como la cuantía de la pérdida, si fuere el caso (…)”. 

 

Conforme a lo antes mencionado se consagra que la Compañía indemnizará a la víctima, 

la cual se constituye en beneficiario(a) de la indemnización, los perjuicios que le hayan sido 

causados por el asegurado cuando; éste sea civilmente responsable de acuerdo con la Ley, 

se acredite la ocurrencia del siniestro y se haya cuantificado la pérdida. 

 

Por lo descrito, le indicamos que de conformidad con la legislación comercial vigente y en 

especial con las disposiciones del derecho colombiano sobre responsabilidad civil el 

reclamante debe acreditar la cuantía del reclamo.  

 

Aunque existen fallos de la Corte Suprema de Justicia, donde se puede evidenciar criterios 

para la tasación de los perjuicios, frente al contrato de seguro, los mismos se reconocen 

cuando hay lugar a ello obedeciendo al criterio estrictamente indemnizatorio de que trata 

el artículo 1088 del Código de Comercio.  

 

Así las cosas, en el evento de considerar haber formalizado reclamación alguna con la 

documentación aportada ante LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C., le agradecemos 

tomar esta comunicación como una OBJECIÓN formal y fundada de su solicitud 

indemnizatoria, toda vez que no se ha demostrado plenamente los requisitos contenidos en 

el artículo 1077 del Código de Comercio. 

 

Sin perjuicio de lo anterior, reiteramos nuestra total disposición para atender cualquier 

aclaración al respecto, por tanto, una de nuestras firmas de abogados que se designe, se 

pondrá en contacto con Usted, a efectos de lograr un nuevo acercamiento, con miras de 

establecer un acuerdo que permite culminar el caso de manera favorable para todas las 

mailto:ERWINC89@HOTMAIL.COM
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partes. Adicionalmente, lo invitamos a acceder a nuestro portal web 

https://www.laequidadseguros.coop/contacto/que-hacer-en-caso-de-siniestro botón 

Documentos anexos, en el cual, Usted podrá cargar sus solicitudes de manera virtual, 

relacionando el número de caso 217214 y número de siniestro 10311184, y con gusto la 

resolveremos.  

 

Tenga en cuenta que la respuesta a su reclamación la enviaremos a la dirección electrónica 

informada en el formulario de reclamación web, a través de nuestra plataforma de gestión 

de siniestros, que genera respuestas automáticas de notificación hacia el cliente externo de 

la Aseguradora, la cual podrá identificar bajo el destinatario 

onequidad@laequidadseguros.coop . Recuerde no responder, ni enviar documentos a este 

correo ya que es una dirección no habilitada para recibir información.  

 

Cordialmente,  

 

 

 

 

COORDINACION DE INDEMNIZACIONES AUTOS Y RC 

ELABORÓ: Sandra Jimenez - ANALISTA DE INDEMNIZACIONES 

APROBÓ: COORDINADOR DE INDEMNIZACIONES AUTOS Y RC 
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