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JUZGADO ADMINISTRATIVO DEL CIRCUITO DE CALIVALLE




JURIDICA Y TRIBUTARIA
NELLY PATRICIA POTES ARANA

ABOGADA
Sefior
TRIBUNAL CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO DE CALI
VALLE
E. S. D.

MIGUEL ANGEL ROJAS MAZORRA, mayor de edad vecino de
Palmira, identificado con la cedula de Ciudadania nimero 1.113.652.700,
residente en la Carrera 22 No 33.-48 del Barrio Uribe de la Ciudad de
Palmira teléfono 3163151878 celular y correo electronico
miguelangelrojas658@gmail.com  ,LUIS GUILLERMO ROJAS
MAZORRA, mayor de edad, vecino de Palmira, identificado con la cedula
de Ciudadania nimero 1.113.640.364 expedida en Palmira , residente en la
Carrera 22 No 33.-48 del Barrio Uribe de la ciudad de Palmira, numero de
celular 3158866202 y correo electronico miguelangelrojas658(@gmail.com,
ARACELLY VARGAS VALENCIA, mayor de edad, vecina de Palmira,
identificada con la cedula de Ciudadania nimero 24.258.943 expedida en
Manizales, residente en la Carrera22 No 33-48 de la ciudad de Palmira
teléfono 3186105498 mayores de edad, vecinos de Palmira, identificados
con la cedula de ciudadania ntimero, obrando en calidad de hijos y suegra,
mediante el presente escrito y de manera comedida nos permitimos
manifestar que conferimos poder especial, amplio y suficiente a la Doctora
NELLY PATRICIA POTES ARANA, abogada en ejercicio, identificada
con la cedula de Ciudadania numero 31.179.836, expedida en Palmira,
portadora de la Tarjeta Profesional 64.285 del Consejo Superior de la
Judicatura, para que en nuestro nombre y representacion inicie demanda de
REPARACION DIRECTA POR NEGLIGENCIA MEDICA, FALLA
EN EL SERVICIO y DEMORA EN LA PRESTACION DEL
SERVICIO , por el fallecimiento de FANNY PATRICIA MAZORRA
,quien falleci6 el dia 9 de Julio de 2020, y se identifico con la cedula de
Ciudadania nimero 66.886.408, el lugar de su deceso fue el Hospital Raul
Orejuela Bueno y era la madre y la nuera de mis poderdantes, dicha
demanda es contra LA NACION MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL E.S.E.HOSPITAL RAUL OREJUELA
BUENO , cuyo NIT es 815000316-9, ubicado en la Carrera 29 No 39-51
Palmira Valle correo electronico  financierohrob@hotmail.com;
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JURIDICA Y TRIBUTARIA
NELLY PATRICIA POTES ARANA

ABOGADA
YOMEDICAL PALMIRA IPSSAS , quien presta sus servicios en el

,yomﬁ,%As arrera 29 No 39.51 de Palmira Valle HOSPITAL RAUL OREJUELA

[} 3‘\"

BUENO, NIT 9003865912, direccion Oficina Principal Carrera 43 No 80-

59 Barranquilla Atlantico Teléfono
3187115939financierohrob@hotmail.com; . RTS SUCURSAL
PALMIRA, NIT 805011262-0 , ubicado en la Carrera 29 No 39-51
Hospital San Vicente de Paul, teléfono

2742010financierohrob@hotmail.com; HOSPITAL DE SAN JUAN DE
DIOS CALI, NIT 890303841 ubicado en la Carrera 4 No 17-67 Cali
Valle correo electronico citas@hospitalsanjuandedios.org.co, para que se
citen y hagan comparecer a los representantes legales o quien haga sus
veces de las entidades antes mencionadas

Mi apoderada queda facultada para conciliar y hacer uso de todas las
facultades que confiere la ley en defensa de nuestros intereses

Del sefior Notario, atentamente

MIGUEL ANGEL ROJAS MAZORRA
C.C. 1.113.652.700 de Palmira

e GuillerrO Qo)es
LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA
C.C. 1.113.640.634 de Palmira

ARACEFKLY VARGAS VALENCIA
C.C.24.258.943 de Manizales
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Dﬂ\.IGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMA Y CONTENIDO DE DOCUMENTO PRIVADO
Articulo 68 Decreto Ley 960 de 1970 y Decreto 1069 de 2015
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Eh lg ci de Palmira, Departamento de Valle, Republica de Colombia, el veintitres (23) de ju g e b
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presente documento es suya y el contenido es cierto.

Mgl dyel e A

n0Om80j90%l09
23/06/2021 - 09:56:29

Conforme al Articulo 18 del Decreto - Ley 019 de 2012, el compareciente fue identificado mediante cotejo
biométrico en linea de su huella dactilar con la informacién biogréfica y biométrica de la base de datos de la
Registraduria Nacional del Estado Civil.

LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA, identificado con Cédula de Ciudadania / NUIP 1113640364 y declaro que la
firma que aparece en el presente documento es suya y el contenido es cierto.

4% Jgrj-. GU,‘//PVM?J @O,U_S
7
O g‘ n0m80j909109
%\VE’E 23/06/2021 - 09:57:44
P,‘,;O El = romee Firma autégrafa-----
I

® Conforme al Articulo 18 del Decreto - Ley 019 de 2012, el compareciente fue identificado mediante cotejo
biométrico en linea de su huella dactilar con la informacién biografica y biométrica de la base de datos de la
Registraduria Nacional del Estado Civil.
MARIA ARACELY VARGAS VALENCIA, identificado con Cédula de Ciudadania / NUIP 24258943 y declaré que la
firma que aparece en el presente documento es suya y el contenido es cierto.

nOm80jg09l09
23/06/2021 - 09:58:49

El compareciente no fue identificado mediante biometria en linea debido a: Imposibilidad de captura de huellas.
Acorde a la autorizacién del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccidn de sus datos
personales y las politicas de seguridad de la informacion establecidas por la Registraduria Nacional del Estado
Civil.

Este folio se vincula al documento de PODER signado por el compareciente, en el que aparecen como partes
MIGUEL ANGELLUIS-ARACELY, sobre: ESPECAIL.

Acta 1




DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMA Y CONTENIDO DE DOCUMENTQ PRIVADO ; i
Articulo 68 Decreto Ley 960 de 1970 y Decreto 1069 de 2015 Ofs e
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FERNANDO VELEZ ROJAS

Notario Segundo (2) del Circulo de Palmira, Departamento de Valle

Consulte este documento en www.notariasegura.com.co
Numero Unico de Transaccion: nOm80j909109

Acta 1
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CONCILIACION EXTRAJUDICIAL
PROCURADURIA 20 JUDICIAL Il PARA ASUNTOS ADMINISTRATIVOS

Radicacion N° 8540 de 21 de septiembre de 2020

Convocante (s): MIGUEL ANGEL ROJAS MAZORRA, LUIS GUILLERMO ROJAS
MAZORRA, MARIA ARACELLY VARGAS VALENCIA

Convocado (s): E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, EMPRESA
PROMOTORA DE SALUD PARA EL REGIMEN SUBSIDIADO
EMSSANAR, GYOMEDICAL PALMIRA IPS SAS, HOSPITAL RAUL
OREJUELA BUENO, RTS SUCURSAL PALMIRA, HOSPITAL DE
SAN JUAN DE DIOS CALI

Medio de Control: ~ REPARACION DIRECTA

ACTA No. 218

En Santiago de Cali, hoy 9 DE NOVIEMBRE DE 2020, siendo las 11.30 AM, procede el
despacho de la Procuraduria 20 Judicial Il para Asuntos Administrativos a celebrar
AUDIENCIA DE CONCILIACION EXTRAJUDICIAL de la referencia. Se realiza audiencia
en la MODALIDAD NO PRESENCIAL, de manera excepcional y por exclusivas razones de
salud publica dada la declaratoria de emergencia sanitaria por causas del COVID - 19, por
lo anterior, en atencion a la Resolucion No. 385 de 12 de marzo de 2020 del Ministerio de
Salud y Proteccién Social hasta el 31 de agosto de 2020, prorrogada mediante Resolucion
844 de 26 de mayo de 2020. Decretos 417 y 637 por medio de los cuales el Presidente de
la Republica de Colombia declara un Estado de Emergencia Econdmica Social y Ecoldgica
en todo el territorio Nacional. Decretos 457, 531, 593 ,636,749 de 2020, por medio de las
cuales el Presidente de la Republica impartio instrucciones en virtud de la emergencia
sanitaria generada por la pandemia del Coronavirus COVID 19 y el mantenimiento del orden
publico y se ordeno el aislamiento preventivo obligatorio de todas las personas habitantes
de la Republica de Colombia, a partir de las cero horas (00:00 a.m.) del dia 25 de marzo de
2020, hasta las cero horas (00:00 a.m.) del dia 15 de julio de 2020 y de las Directivas 008
y 009 de marzo de 2020, expedidas por el sefior Procurador General de la Nacion,
relacionadas con el distanciamiento social para prevenir la propagacién del Covid-19 y en
cumplimiento de las Resoluciones 127 de 2020 y 143
166,193,206,221,232,259,293,316,356,412 del 09 de octubre de 2020 expedidas por el
Procurador General de la Nacion, en la primera se adoptan medidas para asegurar la
prestacién del servicio publico en materia contencioso administrativa y se dispone |a
realizacion de audiencias no presenciales y en las siguientes disponen la prorroga de la
restriccion de la atencion presencial en el Centro de Atencion CAP y las demas sedes de la
Procuraduria General de la Nacién y se establecen reglas para la radicacién de las
conciliaciones en el marco de la emergencia sanitaria e igualmente las Resoluciones 166,
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193, 206, 221, 232, 259, 312, 316, 358, 412 del 09 de octubre de 2020, mediante las cuales
el sefior Procurador General de la Nacion, en la primera se adoptan medidas para asegurar
la prestacion del servicio publico en materia contencioso administrativa y se dispone la
realizacidon de audiencias no presenciales y en las siguientes disponen la prérroga de la
restriccion de la atencion presencial en el Centro de Atencion CAP y las demas sedes de la
Procuraduria General de la Nacion y se establecen reglas para la radicacion de las
conciliaciones en el marco de la emergencia sanitaria e igualmente las Resoluciones 166,
193, 206, 221, 232, 259, 312, 316, 358 del 31 de Agosto de 2020, mediante las cuales el
Procurador General de la Nacion ordend la prérroga de restriccion de la atencién presencial
en el Centro de Atencion al Publico —CAP- y las demas sedes de la Procuraduria General
de la Nacion y de conformidad con las directrices establecidas en el Memorando No. 01 del
17 de marzo de 2020, emanada del sefior Procurador Delegado para la Conciliacion
Administrativa, que dispone las funciones no presenciales de los procuradores judiciales |
y Il para asuntos administrativos y autoriza adelantar en la modalidad de NO PRESENCIAL
conciliaciones extrajudiciales en materia contencioso administrativa, utilizando medios
electronicos que se consideren idoneos y eficaces, en especial el correo electronico
institucional; del mismo modo el Memorando No. 02 de 19 de marzo de 2020, establecio el
paso a paso en la gestion de las conciliaciones y el Decreto Legislativo No. 491 del 28 de
marzo de 2020, expedido por el Ministerio de Justicia y del Derecho, Articulo 9, referente a
conciliaciones no presenciales ante la Procuraduria General de la Nacion, norma que se
ratificé mediante Decreto Legislativo nimero 564 de 15 de abril de 2020. En consecuencia,
se deja constancia, que a través del correo electrénico Ipalta@procuraduria.gov.co, fue
enviado el primer correo de apertura de la audiencia de conciliacion extrajudicial. Frente a
la decision adoptada por la Procuradora Judicial, los apoderados de las partes convocante
y convocada enviaron correos electronicos, en la fecha y hora alli sefalados para la
celebracion de la presente audiencia a los siguientes correos electrénicos de la PGN:
sepatino@procuraduria.gov.co, correo institucional de la doctora Sandra Elizabeth Patifio
Montufar, Procuradora 20 para Asuntos Administrativos de Cali vy
Ipalta@procuraduria.gov.co, correspondiente a la sustanciadora del Despacho, doctora
Lizbet Adriana Palta Urbano. Buzones donde adjuntaron los documentos que los acrediten
como apoderados de las partes que representan (Convocante o Convocado), con sus
respectivos soportes para efecto de reconocer personeria juridica y certificacion del comité
de conciliacion de la entidad convocada. Se deja constancia, que adicionalmente a lo
anterior y a fin de hacer contacto directo, convocante(s) convocada (s), Sustanciadora y
Procuradora, hicieron uso consensuado de una comunicacion en linea a través de la
plataforma Teams. Una vez efectuaron las anteriores precisiones, se da inicio a la audiencia
y se deja establecido que comparecen a la diligencia el (Ia) doctor (a) NELLY PATRICIA
POTES ARANA, identificado (a) con cédula de ciudadania nimero 31179836 y con tarjeta
profesional nimero 64285 del Consejo Superior de la Judicatura, en calidad de apoderado
(a) del (la) convocante, reconocido como tal mediante auto No. 231 de 9 de octubre de
2020; igualmente, comparece el (la) doctor (a) JORGE GERMAN PUENTE CORAL,
identificado (a) con la C.C. nimero 14.466.076 y portador de la tarjeta profesional nimero
161994 del Consejo Superior de la Judicatura, en representacion de la entidad convocada
E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, de conformidad con el poder otorgado por
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Emilce Arévalo Garcia, en su calidad de Gerente de la entidad. Comparece el (la) doctor
(a) EDWAR AUGUSTO GUTIERREZ CANO, identificado (a) con la C.C. numero
16.933.136 y portador de la tarjeta profesional nimero 144.509 del Consejo Superior de la
Judicatura, en representacion de la entidad convocada EMSSANAR S.A.S., de conformidad
con el poder otorgado por Juan Pablo Delgado Guzman , en su calidad de Representante
>Legal para Asuntos Judiciales. Comparece el (la) doctor (a) LUIS CARLOS GOMEZ
NUNEZ, identificado (a) con la C.C. nimero 72.209.147 y portador de la tarjeta profesional
nimero 84.681 del Consejo Superior de la Judicatura, en representacion de la entidad
convocada GYO MEDICAL IPS SAS, de conformidad con el poder otorgado por Osvaldo
de la Rosa Torres, en su calidad de Representante Legal de GYO MEDICAL IPS S.A.S.
Siendo las 11:40 a.m. se deja constancia de inasistencia de las entidades convocadas RTS
SUCURSAL PALMIRA y HOSPITAL DE SAN JUAN DE DIOS CALI, no obstante haber sido
citados al buzén de notificacion de la entidad. La Procuradora le reconoce personeria al
apoderado de la parte convocada en los términos indicados en el poder que aporta. Acto
seguido la Procuradora con fundamento en lo establecido en el articulo 23 de la Ley 640 de
2001 en concordancia con lo sefialado en el numeral 4 del articulo 44 del articulo 44 del
Decreto 262 de 2000, declara abierta la audiencia e instruye a las partes sobre los objetivos,
alcance y limites de la conciliacion extrajudicial en materia contenciosa administrativa como
mecanismo alternativo para la solucion de conflictos. En este estado de la diligencia se
concede el uso de la palabra a las partes para que expongan sucintamente sus
posiciones, en virtud de lo cual la parte convocante manifiesta: Me ratifico en los
hechos expuestos en la solicitud de conciliacion y las pretensiones son las siguientes:
Reconocer perjuicios patrimoniales y extrapatrimoniales causados a los convocantes por la
muerte de Fanny Patricia Mozorra, el 09 de julio de 2020, por falla del servicio medico
prestado por las entidades convocadas. Estimacion de las - pretensiones $
2.420.000.000,00. Seguidamente, se le concede el uso de la palabra al apoderado de
la parte convocada E.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, con el fin de que se
sirva indicar la decisién tomada por el comité de conciliacion de la entidad en relacién
con la solicitud incoada: El 03 de noviembre de 2020, en sesion del Comité de
Conciliacién y Defensa Judicial del Hospital Raul Orejuela Bueno E.S.E. Palmira (V),
estudio la solicitud de conciliacion extrajudicial presentada por MIGUEL ANGEL ROJAS
ZAMORA, donde se determind no proponer formula conciliatoria conforme las siguientes:
“CONSIDERACIONES DEL COMITE: Una vez analizado el caso, el Comité de Conciliacién
y Defensa Judicial del HROB considera que existen elementos probatorios suficientes para
demostrar la inexistencia de fallas en el servicio médico. Sera en la etapa judicial donde se
demostrara la inexistencia de nexo de causalidad, la ausencia de responsabilidad y la falta
de legitimacién, entre ofras excepciones que atacaran la demanda con fundamentos sélidos
y pruebas contundentes. Por las anieriores consideraciones, este comité determina no
proponer formula de conciliatoria en el asunto.” Se aporta Acta No. 0021 de 03 de
noviembre de 2020. Seguidamente, se le concede el uso de la palabra al apoderado
de la parte convocada EMSSANAR S.A.S, con el fin de que se sirva indicar la decisién
tomada por el comité de conciliacion de la entidad en relacion con la solicitud
incoada: ‘"feniendo en cuenta que dentro del historico de los hechos de la
demanda EMSSANAR EPS no presto los servicios médico asistencias asistenciales a la
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paciente y debido que no se evidencia negligencia o falla por parfe de EMSSANAR, no nos
asiste animo conciliatorio”. Seguidamente, se le concede el uso de la palabra al
apoderado de la parte convocada GYO MEDICAL IPS SAS, con el fin de que se sirva
indicar la decision tomada por el comité de conciliacién de la entidad en relacion con
la solicitud incoada: “La sociedad Gyo Medical IPS, es una enfidad privada con mas de
20 anos de experiencia en el cuidado d pacientes en estado critico, con sede en varias
ciudades del pais. Si bien no tenemos la obligacion legal de constituir un comité de
conciliacién, se realizé un analisis del caso a través de un comité constituido por el gerente,
el coordinador médico, el médico que realizd la atencion y el representante legal de la
empresa, y una vez revisada la historia clinica la atencion y todos los aspectos que tienen
que ver con la calidad de la prestacion, encontramos que dentro de la unidad de cuidados
intensivos no existio ninguna falla en el servicio prestado, por el contrario se dio aplicacion
a la lex artis determinadla para el caso particular, por lo que al no evidenciar ninguno de los
elementos de responsabilidad, no existe animo conciliatorio y por lo tanto no se presenta
propuesta d conciliacion alguna.”. CONSIDERACIONES DEL MINISTERIO PUBLICO: La
procuradora judicial, en atencion a la falta de animo conciliatorio de E.S.E. HOSPITAL
RAUL OREJUELA BUENO, EMSSANAR S.A.S, GYOMEDICAL PALMIRA IPS SAS,
declara FALLIDA la presente audiencia de conciliacién frente a estas entidades y en
atencion a la no comparecencia de las convocadas RTS SUCURSAL PALMIRA, HOSPITAL
DE SAN JUAN DE DIOS CALLI, de conformidad con lo dispuesto por el numeral 7 del Articulo
2.2.4.3.1.1.9 del Decreto 1069 del 26 de mayo de 2015, la Procuradora Judicial concede a
la parte ausente tres (3) dias para que justifique su inasistencia. Se advierte por parte de
la Procuradora Judicial que la justificacion debe ser por causas constitutivas de caso fortuito
o fuerza mayor, de lo contrario el Ministerio Publico, entendera que no hay animo
conciliatorio, dara por agotada la etapa conciliatoria, expedira la respectiva constancia
prevista en el numeral 2 del Articulo 2 de la Ley 640 de 2001 y ordenara devolver a los
interesados los anexos de la solicitud, sin perjuicio de las consecuencias juridicas
establecidas en los Articulos 22 y 35 de la Ley 640 de 2001. En constancia de lo anterior,
se firma la presente acta por quienes intervinieron en la diligencia, siendo las11:50 a.m.

LUIS CARLOS GOMEZ NUNEZ
Apoderado de la Entidad Convocada
GYO MEDICAL IPS S.A.S.

EDWAR AUGUSTO GUTIERREZ CANO
Apoderado de la Entidad Convocada EMSSANAR S.A.S.
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JORGE GERMAN PUENTE CORAL
Apoderado de la Entidad Convocada
HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO

NELLY PATRICIA POTES ARANA
Apoderada de la parte Convocante

=i

SANDRA ELIZABETH PATINO MONTUFAR
Procuradora 20 Judicial Il para Asuntos Administrativos

LIZBET ADRIANA PALTA URBANO
Sustanciadora

NOTA: Se envia firma escaneada en los términos del articulo 11 del Decreto 491 de 2020
gue a la letra indica: “Articulo 11. De las firmas de los actos, providencias y decisiones.
Durante el periodo de aislamiento preventivo obligatorio las autoridades a que se refiere el
articulo 1 del presente Decreto, cuando no cuenten con firma digital, podran validamente
suscribir los actos, providencias y decisiones que adopten mediante firma autégrafa
mecanica, digitalizadas o escaneadas, segun la disponibilidad de dichos medios. Cada
autoridad sera responsable de adoptar las medidas internas necesarias para garantizar la

seguridad de los documentos que se firmen por este medio.”
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la guerda de la fe piblica

NOTARIA SEGUNDA
DEL CIRCULO DE PALMIRA - VALLE
Dr Fornande Délez ﬁtg’ﬂs
NOTARIO NOTARIA SEGUNDA DEL CIRCULO DE PALMIRA
DECLARACION BAJO JURAMENTO PARA FINES EXTRAPROCESALES
(DECRETOQ 1557 DEL 14 DE JULIO DE 1.989 ARTICULO
No. 504 gﬂ jm’ ,{ﬂ?(}
En, Palmira, Departamento del Valle del Cauca, Republica de Colombia, alos treinta
y uno (31) dias del mes de julio del afio Dos Mil Veinte (2020) ante el NOTARIO
SEGUNDO DE PALMIRA (Valle), Dr. FERNANDO VELEZ ROJAS, Comparecio:
SANDRA PATRICIA ROJAS VARGAS, identificado(a) con cedula de ciudadania:
No0.66.762.919 de Palmira.
Residente: Carerra 14 A # 43 -24 barrio plaza campestre de Palmira — Valle.
teléfono / Celular: 3117196302
Profesion u Oficio:.  DOCENTE
De nacionalidad colombiano (a), de estado Civil UNION LIBRE. Quien (es) en su
entero y cabal juicio, realizd (aron) la{s} siguiente{s) manifestacién(es): PRIMERA. Que
todas las declaraciones(es) que hago o hacemas en este instrumento se rinde(n) bajo
la gravedad del juramento y a sabiendas de jas implicaciones legales gue acarrea jurar
en falso conforme al Art. 442 del C.P. modificado por la ley 850 de 2004 Art. 8°; y el
CArt. 220 del C.G.P. SEGUNDA. Que no tiene ninguna clase de impedimento y/o
inhabilidad para rendir ésta(s) declaracion(es) juramentada(s), la(s) cual(es) hace bajo
su (nica y entera responsabilidad. TERCERA. Que la(s) declaracion{es) aqui
rendida(s) son libre de todo apremio y espontaneamente versan sobre los hechos de
(los) cual(es) da(n) plena fe y testimonio en razéon de que le consta(n) personalmente.
CUARTA: que la declaracién sera utilizada para tramites legales. QUINTA: Declara
(mos) bajo la gravedad del juramento que conocimos de vista, trato y comunicacion
por ser mi cufiada la sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA, quien tenia 46 de afios
de edad y fallecio el dia 09 de julio de 2020, ademas declaro que la causa de su
fallecimiento fue por un paro cardiorrespiratorio, declaro que la sefiora anteriormente
mencionada se dedicaba a labores domésticas y me presto el servicio haciendo las
labores domésticas en mi casa ubicada Carrera 14 A # 43 -24 barrio plaza campestre
ciudad de Palmira, en un horario de dos veces a la semana los dias miércoles y viernes
de 07:00 am a 01:00Pm se le cancelaban $30.000 diarios, mas una prima dividida entre
junio y diciembre y también se le tenia afiliada a los servicios funerarios, trabajo desde
el afio 2014 hasta la Gitima semana del mes de junio de 2020 y se encontraba en buen

estado de salud dentro de su preexistencia médica. S TODQ,
presente declaracién extra juicio por reiterada peticién del mteresad o %

2

y exacta en su contenido y que no observa(n) en ella error y por cs el ualg
informacion que le falte o le sobre es atribuible a su responsabilidad y o’ a.ncgar:
no efectuara rec!alrxo algdk\ dpspues de firmada. ES TODO. DERECHOS $13. 606"&
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NOTARIA SEGUNDA
DEL CIRCULO DE PALMIRA - VALLE
D Fernande Vilez Rojas
NOTARIO
NOTARIA SEGUNDA DEL CIRCULO DE PALMIRA
DECLARACION BAJO JURAMENTO PARA FINES EXTRAPROCESALES
(DECRETO 1557 DEL 14 DE JULIO DE 1.989 ARTICULO 1)

No. 505 27 WL 202

En, Palmira, Departamento del Valle del Cauca, Republica de Colombia, a los  treinta
y uno (31) dias del mes de julio del afio Dos Mil Veinte (2020) ante el NOTARIO
SEGUNDO DE PALMIRA (Valle), Dr. FERNANDO VELEZ ROJAS, Comparecio:
SANDRA MILENA MONDRAGON ALTAMIRANO, ldentificado(a) con cédula de
ciudadania: No.66.762.919 de Palmira.

Residente: Carrera 42 # 35 A - 30 barrio el Prado de Palmira — Valle,

teléfono / Celular, 3178945660

Profesion u Oficio:  AUX. ADMINISTRATIVA EN SALUD

De nacionalidad colombiano (a), de estado Civil CASADA. Quien (es) en su entero
y cabal juicio, realizé (aron) la(s) siguiente(s) manifestacion(es): PRIMERA. Que todas
las declaraciones(es) que hago o hacemos en este instrumento se rinde(n) bajo la
gravedad del juramento y a sabiendas de las implicaciones legales que acarrea jurar
en falso conforme al Art. 442 del C.P. madificado por la ley 850 de 2004 Art. 8°; y ¢l
Art. 220 del C.G.P. SEGUNDA. Que no tiene ninguna clase de impedimento y/o
inhabilidad para rendir ésta(s) declaracion(es) juramentada(s), la(s) cual(es) hace bajo
su Unica y entera responsabilidad. TERCERA. Que la(s) declaracion{es) aqui
rendida(s) son libre de todo apremio y espontaneamente versan sobre los hechos de
(los) cual(es) da(n) plena fe y testimonio en razén de que le consta(n) personalmente.
CUARTA: que la declaracién sera utilizada para tramites legales. QUINTA: Declara
(mos) bajo la gravedad del juramento gque conocimos de vista, trato y comunicacion
hace dieciocho {18) a razdn de amistada a la sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA,
quien tenia 46 de afios de edad y fallecié el dia 09 de julio de 2020, ademas declaro
gue la causa de su fallecimiento fue por un parg cardiorrespiratorio, declaro que la
sefiora anteriormente mencionada se dedicaba a labores domésticas y me presto el
servicio haciendo las labores domésticas en mi casa ubicada Carrera 42 #35A - 30
barrio el Prado ciudad de Palmira, en un horario de dos veces a la semana los dias
miércoles y viernes de 02:00 Pm a 05:00Pm se le cancelaban $30.000 diarios, mas una
prima del mes de junio, trabajo desde el afic 2016 hasta la Gltima semana del mes de
junio de 2020 y se encontraba en buen estado de salud dentro de su preexistencia
medlca S TODO. NOTA1: se expide la presente declaracion extra;mcm porreiterada peticion

responsabilidad y no a la notaria por 1o que no efectuara reclamo alenRedespay
TODO. DERECHOS $13. 600 + IVA $2.584.
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SANDRA MILENA MONDRAGON ALTAMlRANO




. Cdmara de Comercio de Barranquilla
CA!«%/&%Ag CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O

# COMERC] DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS.
F DE RARRANGINLLA Fecha de expedicidn: 28/07/2020 - 10:53:04 .

Recibo No. 8181077, Valor: &,100
CODIGO DE VERIFICACTION: FWX39A03FF

Para .su seguridad verifique el contenido de este &Beértificado ingresado a nuestra
pdgina web www.camarabag.org.co, en el enlace CERTIFICADOS EN LINEA-VERIFICACICON
DE'CERTIFICADOS EN LINEA, digitando el cddigo de verificacidn.

"LA  MATRICULA MERCANTII, PROPORCIONA SEGURIDAD Y CONFIANZA EN LOS NEGOCIOS.
RENUEVE SU MATRICULA MERCANTIL A MAS TARDAR EL 3 DE JULIO"

EL SUSCRITO SECRETARIC DE LA CAMARA DE COMERCIO DE BARRANQUILLA, CON FUNDAMENTG
EN LA%EINSCRIPCIONES DEL REGISTRO MERCANTIL

-

CERTIFICA
NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIC

Razdn Social:

GYO MEDICAL I.P.S. S.A.S5.

Sigla:

Nit: 900,286,591 - 2

Domicilio Principal: Barranquilla
Matricula No.: 507.088

Fecha de matricula: 04/10/2010

Gltimo afic renovado: 2020

Fecha de renovacién de la matricula: 11/06/2020
Activos totales: $52.275.233.187,00 .
Grupo NIIF: 3. GRUPC II.

UBICACION

Direccion domicilio principal: CR 43 No 80 - 59
Municipico: Barranguilla - Atlantico

Correo electrdnico: directorl@gyomedical .com.co
Telé&fono comercial 1: 3302424

Direccion para notificacién judicial: CR 43 No 80 - 59
Municipio: Barranguilla - Atlantico :

Correc electrdnico de notificacidén: contadoregyomedical.com.co
Teléfono para notificacidn 1: 3302424 ’

Autorizacién para recibir notificacicnes perscnales a través del correo
electrdnice, de conformidad con lo establecido en el articule 67 del Cédigo de
Procedimiente Administrativo y de 1o Contenciosc Administrativo: si

CONSTITUCTON
Constitucidn: que por Escritura Pablica niimero 2.634 del 09/09/2010, del
Notaria 7 a. de Barranguilla, inscrito(a) en esta Camara de Comercio el
04/10/2010 bajo el nimero 162.851 del libro IX, se constituyé 1la

sociedad:denominada GYC MEDICAL I.P.S. S.A.S.
REFORMAS DE ESTATUTOS

La so¢ledad ha sido reformada por los siguientes documentaos:

Pagina 1 de &




, Camara de Comercio de Barranguilla
- CAMAR?DE CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O
#COMERCIO DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS.

DE BARRANGUILLA Fecha de expedicién: 28/07/2020 - 10:53:04 .
Recibo No. 8181077, Valor: 6,100
CODICO DE VERIFICACION: FWX39A03FF

Documento Namero Fecha Origen « Insc. Fecha Libro

t

Acta 3 01/07/2013 Asamblea de Accionista 257.373 16/07/2013 IX

TERMINO DE DURACIGN
Duracidén: La sociedad no se haya diguelta Yy su duracién es indefinida -
QUE A LA FECHA Y HORA DRE EXPEDICISN DE ESTE CERTIFICADO, NG APARECEN
INSCRIPCIONES QUE DEN CUENTA DEL ESTADO DE DISOLUCION DE LA S0CIEDAD, RAZON FPOR
LA  QUE~LA SOCIEDAD NC SE HAYA DISUELTA.

OBJETO SOCIAL

La gociedad tiene por objeto: OBJETO SOCIAL: La Sociedad tendri como objeto
gocial lag giguientes actividades: La Creacidn, Administracién,
Comercializacién, Promocidn, Direccién de Instituciones Prestadoras de Salud
IPS, ya sean de propiedad exclusiva de la sociedad ¢ de Terceras Personas ya
sean Juridicas 0 Naturales, Pilblicas y/oc Privadas del Orden Nacional,
Departamental, Distrital o Municipal ¥ que estén funcionando en ei Domicilio
Principal de 1la Sociedad o en Cualquier Lugar del Pais. La comercializacién de
materiales y elementos relacionados con el &rea de la salud tales como:
Froductos médicos quirdrgicos, odontolégicos, Instrumental guirirgico y equipos
de laboratorio, material de osteos%ntesis y de ortopedia, médicos hospitalarios,
odontolégico; reactives quimicos ® para la industria y el drea de diagnésticos;
farmacéutica, suministro, comercializacién y dispensacién de medicamentos,
productos farmacéuticos e insumos hospitalarios; suministro de medicamentos y
material médico por servicio farmacolégico integral, que incluye la unidosis,
multidogis, alimentacién parenteral, central de mezcla y preparacién
extempordneas; la prestacidn de los servicios médicos especializados en el campo
de  la medicina eritica, para adultos, pedidtriga o neonatal; renal vy vascular;
la instruccién formativa y entrenamiento de profesiconales en el drea de la
salud; la asesoria, auditoria, montaje, creacién y administracién en unidades
operativas de salud; el suministro Y mantenimiento de equipos necesarios para -
este tipo de .actividades, .la comercializacién de medicamentos e insumos
pertinentes para la recuperacidn de pacientes. Asi también podra: Ofertar,
organizar vy prestar servicios médicos especializados en el campo de la medicina
critica y afines, pudiendo celebrar contratos con entidades estatales o privadas
para la prestacién de servicios en este campo. Igualmente podra crear y/o .
organizar unidad de cuidados intensivos (uci neonatal, pedidtrica vy adulto),
servicios especializados utilizando sus recursos humanos Y técnicos disponibles
pudiendo incluso comercializar equipos necesarios para el montaje ¥ degempefio de
una unidad de cuidados intensivos, renal y vascular, contratando ingluso para la
remodelacién de espacios fislcos de acuerde a disefios egpecializados. Asi mismo,
podrd realizar cualguier otra actividad econdmica licita tanto en Colombia como
en el extranjero. La inversién de Fondos y dineros propios o de tarceros en
acciones, bonos, valores bursatiles, partes de interés o cuotas en sociedades de
cualguier naturaleza.
La inversidén de fondos y dineros proplos o de terceros en
bienes muebles e inmuebles urbanos o rurales. La Compra Venta Administracién v/o
Arrendamiento de bienes muebles o inmuebles urbancs o rurales, La celebracién de
actos o© contratos propios del desarrollo del objete social. La adguisicién a
cualguier titulo de patentes, marcas, ensgefias y cualquiera otro privilegio
comerciad.
La ® representacidn de sociedades extranjeras o nacionales, el
corretadel’ el agenciamiento comercial, comisionista o mandatario, la realizacidn
‘ : : . g : t..

N . . e L

Pagina 2 de 5
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de avaluos de muebles e inmuebles urbands y/¢ rurales, levantamiento. de: !
medicidn de . inmuebles. akesoria i én . las E»negociacione§ refer: a
arréndamientosf&compra venta, hipotecas de bienes'raices. Asesoria y Caistiltoria
Juridica. La contratacién con personas naturales y empresas del sectorpdblico y
privado en lo que tiene que ver con la construccidn, administraciodn,
arrendamientc y desarrcllo de planes de vivienda de interes social. La inversicon
de fondes propics, en blenes inmuebles, bonos, valeor bursdtiles y partes de
interés en sociedades comerciales, asi como la negociacion de foda clase de
derechos de crédito: La compra, venta, distribucién, importacién y exportacidn
de toda clase de mercancias, productos, materias primas y/o articulos necesarios
para el sector manufacturero, de servicios, de bienss de 'Capitalf la
construccidn; el transporte y el comercio en general. La participacién, directa
o como asociada en el negocio de fabricacién, produccisdn, digtribucidn, wventa de
productes y/o articulos metdlicos, de plasticos, de papel o cartén, de vidrio o
de caucho; o de sus combinaciones. La' explotacidén de la industria editora, en
todas sus formas y modalidades. El desarrollo de la actividad agricola, pecuaria
y forestal, en todas sus etapas, formas Yy modalidades. La administracién de
derechos de crédito, titulos valores, créditos activas ¢ pasivos, dinerog,
bonos, wvalores bursitiles, acciones ¥ cuotas o0 partes de interes en sociedades
comerciales de propiedad de los socios comanditarios o gestores de esta
sociedad, o de terceras personas naturales o juridicas. En desarrollo de su
objeto, la sociedad podri asociarse con otra 1  otras personas naturales o
jJuridicas, que desarrcllen el mismo o similar objeto o que se relacione directa
o indirectamente con este, en general, la sociedad puede ejecutar todo acto y
celebrar tode contrato licito, que el socic gestor(es) congidere(n) conveniénte
para el logro del objetoc social. La sociedad podrd  llevar a cabo, en general,
todas las operaciones, de cualquier naturaleza Y en especial aguellas que fueren
relacionadas con el objete mencionade, asi como cualesquiera actividades
similares, conexas o complementarias o aguellas gque permitan facilitar o
desarrollar el comercio ¢ la industrializacién de la gociedad.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONGMICAS - CIIU
4

Actividad Principal Cédigo CITU: Q861000 ACTIVIDADES DE HOSPITALES Y CLINICAS}
CON INTERNACION

Actividad Secundaria Cédigo CTTU: Q869900 (PL) OTRAS ACTIVIDADES DE ATENCICON DE
LA SALUD HUMANA .

CAPITAL

** Capital Autorizado **

valor : $102.000.000,00
Nimero de acciones : 1.420.000,00
Valor nominal : 100,00

** Capital Suscrito/Sccial **

Valor H $102.DOD.OOD,DO
Nimero de acciocnes Lo 1.020.000,00
Valor nominal : 140,00

** Capital Pagado +**

Valor ' : $102.000.000, 00
Nimero de acciones : 1.020.000,00
Valor nominal : 100,00

Pagina 3 de %
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a

ARGANOS DE ADMINISTRACION Y DIRECCION

REPRESENTACION LEGAL

ADMINISTRACION: La sociedad tendrd un 6rganc de direccién, denominado asamblea
general de acoionistas y un representante legal. La representacién legal de la
sociedad por acciones simplificada GYO MEDICAL I.P.S. S5.A.S. estarad a cargo de
una persona natural o Juridica, accionista o no, quien no tendré suplentes,
designado para un término de un afic por la asamblea general de accionistas. La
sociedad ser gerenciada, administrada y representada legalmenite ante terceros
por el representante legal, quien no tendra restricciones de contratacién por
raszén »de la naturaleza ni de la cuantia de los actos gue celebre. Por lo tanto,
gse entenderd que el representante legal podrd celebrar o ejecutar todos los
actos contratos comprendidés en el objeto social o gque se relacionen
directamente con la existencia el funcionamiento de la sogiedad. EL
representante legal se entenderd investido de lo mids amplios poderes para actuar
en todas las clrcunstancias en nombre de la sociedad, con excepcidn de aquellas
facultades gue, de acuerde con los estatutos, se hubieren reservado los
accionistas. .

En las relaciones frente a terceros, la socledad quedard obligada

por los actos y contratos celebrados por el representante legal. Le
estd prohibido al representante legal y a los demas administradores de la
socieda, por si o por interpuesta persona, obtener bajo cualquier forma o
modalidad Jjuridica préstamos por parte de la sociedad u cbtener de parte de la
sociedad: aval, fianza cualguier otro tipe de garantia de sus obligaciones
pexr’sonales.

3

NOMBRAMIENTO (5) REPRESENTACION LEGAL™.

Nombramientce realizado mediante Acta nlmero 4 del 09/02/2015;”céirespondiente
a la Beamblea de Accionistas en Barranquilla, inscriteo(a) en esta Camara de
Comercic el 18/02/2015 bajo el nfimerc 279.700 del 1libro IX.

Cargo/Nombre Identificacidn
Representante Legal '
De La Resa Torres Osvaldo Enrique CC 72144784

REVISORIA FISCAL

Nombraﬁiento realizado mediante Acta numero 11 del 29/05/2020, correspondiente
a la Asamblea de Accionistas en Barranquilla, inscritc(a) en esta Camara de
Comercie el 19/06/2020 bajo el nimerc 381.467 del libro IX:

Cargo/Nombre ' Identificacidn
Revigor Fiscal.

Escorcia Belefio Wilson Rafael CC 8534489
SITUACI@N(ES) DE CONTROL / GRUPC EMPRESARIAL

Que por Documentc Privade del 22/07/2020, otorgado en Barranquilla inscrito(a}
en esta Camara de Comercioc el 25/07/2020 bajo el numero 384.872 del libro
respectivo, consta gque la socledad:

GYC MEDICAL I.P.S. S.A.S. .

Estd vinculada a un grupo empresarial, cuyo controlante es:

DE LA RCSA TORRES OSVALDO, MIRIAM Y GUSTAVO ESTRADA CTERO °

Domicilio: Barranguilla

Fecha de configuraciém: 09 de Sep/bre de 2010
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, Camara de Comercic de Barranquilla

) CAMARAD: CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O
¢ COMERCIO DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS.
BE BARRANGHIILIA Fecha de expedicién: 28/07/2020 - 10:53:04
Recibe No, 8181077, Valor: 6,100
CODIGC DE VERIFICACION: FWX3I9A03FF

2

ESTABLECIMIENTO (S) DE COMERCIO
A nombre de la gociedad figura(n) matriculado(s)en esta Cimara de Comercio
el {los) siguiente(s) establecimiento(s) de comercio/sucursal{es) o agencials):

-

Nombre

GYC MEDICAL T.P.8. S.A.S.

Matricula No: 507.08% DEL 2010/1¢/04
Jltimo afio renovado: 2020

Categoria: ESTABLECIMIENTO
Direccidn: CR 43 No BD - 59
Municibic: Barranguilla - Atlantico
Teléfono: 3302424

Actividad Principal: Q861000

ACTIVIDADES DE HOSPITALES Y CLINICAS, CON INTERNACION
Actividad Secundaria: Q869900

(PL) OTRAS ACTIVIDADES DE ATENCION DE LA SALUD HUMANA

Que de acuerdo ¢on nuestras ingcripciones, l1os bienes sujetos a registro
mercantil relacionados en el presente certificado, &e encuentran libres de
embargos.

CERTIPFICHA

INFORMACION COMPLEMENTARIA
N .
De conformidad con lo previsto en el Decreto 957 de 2018, 1a Resolucién 2225 de
2013 y la informacidén reportada por el empresario el tawmafio de la empresa es
GRAN EMPRESA- R85 Los datos reportados en el formulario RUES son los siguientes:

Ingresos por actividad ordinaria: 48,157.161.776,00
Actividad econfmica por la cual percibid mayores ingresos por actividad
ordinaria en el periodo Codigc CIIU: Q861000

Bste certificado refleja la situaciém juridica registral de la 'sociedad hasta la
fecha v hora de su expedicioén.

En la Cdmara de Comercio de Barranguilla no aparecen ingcripeiones posteriores a
las anteriormente mencionadas, de documentos referentes a reformas, o
nombramiento de representantes legales, administradores o revisores fiscales,
que modifiqguen total o parcialmente el contenido.

De conformidad con lo establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrative Yy
de io Contencicso Administrative y de la ley 962 de 2005, los actos
administrativos de registro aqui certificados quedan en firme diez (10) dias
hédbiles después de la fecha de ingcripcién, siempre gue no sean objeto de
recursos. Contra los .actos administratives de registro caben log recursos de
reposicidén y de apelation., Para estos efectos se informa que para la Camara de
Comexrcio de Barrangquilla los sé&bados no son dias habiles,
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CAMARA DE COMERCIO DE PALMIRA ] *
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chn oo CODIGO DE VERIFICACION PW838ZSpA

MARA COME;
DT PALMIRA

-

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O DE INSCRIPCION DE DGCUMENTOS DE SUCURSAL,
Con fundamento en las matriculas e inscripcicnes del Registre Mercantil,
CERTIFICA
e~ NOMBRE, SIGLA, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

NOMBRE o RAZON SOCIAL; RTS SUCURSAL PALMIRA

ORGANIZACION JURIDICA: SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA
CATEGORIA : SUCURSAL

DOMICILIO : PALMIRA,

CERTIFICA - RESENA A CASA PRINCIPAL
QUE - LA INFORMACION REFERENTE A LA CASA PRINCIPAL ES LA SIGUIENTE:

NOMBRE CASA PRINCIPAL : RIS S A S
IDENTIFICACION : 805p11262-0

DIRECCION 1 CLL 36 NO. 20-22

DOMICILIO : CALI

CAMARR DE COMERCIO : CAMARA DE COMERCIC DE,CALI
MATRICULA NUMERO : 488705 '

CERTIFICA ~ APERTURA DE SUCURSAL O AGENCIA

POR ACTA NOMERO 054 ®EL 30 DE ABRIL ‘DE 2004 DE LA JUNTA DE S0CIOS, REGISTRADO EN ESTA CAMARA DE
COMERCIC BAJO FI NUMERO '906 DEL LIBRQ VI DEL REGISTRO MERCANTIL FIL %18 DE JUNIO BDE 2004, SE
INSCRIBE : APERTURA SUCURSAL O AGENCIA.

i MATRICULA - INSCRIPCION

MATRICULA WO : 66460 .

FECHA DE MATRICULA : JUKIQ 18 DE 2004

ULTIMO ARO RENOVADO : 2024

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA : JYLIO 01 DE 2020
ACTIVO VINCULADG : 10,204,452,420,00

UBICACION ¥ DATOS CENERALES

DIRECCION DEL DOMICILIO PRINCIPAL : CR 29 NO 39-51

BARRIO : CENTRAL

MUNICIPIO / DOMICILIQ: 76520 — PALMIRA

TELEFONO COMERCIAL 1 : 2742010

TELEFONG COMERCIAL 2 : NO REPORTG

TELEFONC COMERCIAL 3 : NC REPORTO .
CORREQC ELECTRONICO No, 1 : catherine_quintero@baxter.com
SITIO WEB : wwW.baxter.com

DIRECCION PARA NOTIFICACION JUDIGIAL : CR 29 MO 39-51
MURICIPIO : 76520 - PALMIRA

BARRIO :'cgg;RAL

TELEFONO 17 4447651 . )

CORREQ ELECTRONICO : osoridg@baxter.com

!
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CERTIFICA — ACTIVIDAD ECONOMICA
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD ECONOMICA : ACTIVIDADES DE LA PRACTICA MEDICK, SIN INTERNACION
ACTIVIDAD PRINCIPAL : Q8699 - OTRAS ACTIVIDADES DE ATENCION DE LA SALUD 8SUMANA .

CERTIFICA - £ONSTITUCION CASA PRINCIPATL
POR ESCRITURA PUBLICA NUMERO 2679 DEL 18 °'DE JUNIC DE 1998 DFE LA NOTARIA ONCE DE CALI, REGISTRADC
EN ESTA CAMARA DE COMERCIO BAJO EL NUMERO 907 DEL LIBRO VI DEL REGISTRC MERCANTIL EL 18 DE JUNIC
DE 2004, SE INSCRIBE : CONSTITUCION CASA PRINCIPAL.
CERTTFICA - RELACION DE NOMBRES QUE HA TENIDO

QUE LA PERSONA JURIDICA HA TENIDO LO5 SIGUIENTES NOMBRES O RAZONES SOCIALES

1) RTS LIMITADA SUCURSAL PALMIRA
_Actual.} RTS SUCURSAL PAIMIRA

CERTIFICH = CAMBIOS DE NOMBRE O RAZON SOCIAL

POR DOCUMENTC PRIVADC DEL 12 DE AGOSTO DE 2010 REGISTRADO EN ESTA CAMARA DB COMERCIO BAJO EL
NUMERO 18764 DEL LIBRO XV DEL REGISTRO MERCANTIL £L 06 DE SEPTIEMBRE DE 2010, LA SUCURSAL CAMBIO
SU HOMBRE DE RTS LIMITADA SUCURSAL PALMIRA POR RTS SUCURSAL PALMIRA

CERTIFICA - REFORMAS

DQCUMENTO FECHA PROCEDENCIA DOCUMENTO  INSCRIPCION FECEA

EP-1290 20016514 NOTARTA ONCE CALI RMDG-908 20040618
EP-969 20020322 NOTARIA ONCE CALI % AM0O5-909 20040618
EP-5074 20021230 NOTARIA ONCE CALI RM0 6-910 20040618

CERTIFICA -~ OBJETO SOCTAL

OBJETC SOCIAL: EL OBJETO SOCTAL PRINCIPAL DE LA SOCIEDAD CONSISTIRA EN LA PRESTACION DE SERVCIOS
MERICOS ASISTENCIALES Y ADMINISTRATIVAS EN SALUD Y DEL SECTOR SOCIAL, GENERALES O EN CULAQUIER
TIPO DE ESPECIALIDAD O SUBESPECIALIDAD, A TRAVES DE SUS INSTALACIONZS PROPIAS O INSTALACIONES DE
TERCEROS QUE PUEDA LLEGAR A UTILIZAR PARA Tj\LES FINES EN VIRTUD DR CUALQUIER TIEOQ DE RELACION
CONTRACTUAL. EN ESPECIAL ¥ SIN SER LIMITA’I‘I\’A LA ENUNCIACICN, LA SOCIEDAD PRESTARA SERVI‘CIOS EN
LA ESPECIALIDAD DE LA NEFROLOGIA, HEMATO ONGOLOGIA, SERVICICS DE LABORATORIO, BANCQO DE SANGRE,
ETC. LO CUAL INCLUYE LA TERAPIA RENAL Y TRATAMIENTO A PBACIENTES CON INSUFICIENCTA RENAL
INCLUYENDO TA REALIZACION DE TRANSPLZ'\NTE; TRATAMIENTO DE ONCOLOGIA, HEMOFILIA, LABORATORIOS,
HOSPITALIZACION, CIRUGIA, REHABILITACION, ' MEDICINA  INTERNA, SUMINISTRC ©DE MEDICAMENTOS,
" PROMOCION DE LA SALUD Y PREVENCION DE LA ENFERMEDAD, CELEBRACLON DE CONVENIOS DOCENTES
ASTSTENCIALES EN PREGRADO Y POSTGRADO Y, EN GENERAL, TODAS LAS ACTIVIDADES QUE GARARNTICEN LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS Y ADMINIS'E‘RACION DE LAS ORGANIZACION!S DE LA SALUD, ASIMIsSMO LA
SOCIEDAD PRESTARA SERVICIOS DE ADMINISTRACION MANTENIMIENTO, ASISTENCIA TECNICA, ASESCRIAS,
CONSULTORIA, REPRESENTACTON DE ESTABLECIMIENTGS DE SALUD, PODRA IGUALMENTE REALIZAR DE PROYECTOS
QUE PERMITAN DESARRCLLAR Y PRESTAR OTROS SERVCIOS DE SALUD COMPLEMENTARICS, CONEXOS, Y
ADICIONALES A LOS ANTERIORMENTE SENALADOS INCLUIDOS LOS DE APOYO, TALES COMO LABORATORIO,
FARMACTA, HOSPITALIZACTON, LAVANDERIA. ALIMENTACION, DESARROLLO DE SISTEMAS DE INFORMACION
MEDICA, ADMINISTRACION DE OTRAS ENTIDADES DE SALUD, DESARRCLLOS TECNOLOGICOS, INFORMATICCS Y DE
TELECOMUNICACICNES EN EL AREA DE LA SALUD 3IN SER TAXATIVA ESTA ENUMERACIGN, LAS ACTIVIDADES
ANTES DESCRITAS LAS PODRA REALTZAR DE MANERA DIRECTA O POR INTERMEDIO DE OTRAS ENTIDADES EN LAS
CUALES PARTICIPE COMO SOCIG, ASOCEADO, ACCIONISTA, INVERSIONISTA G BAJO CUALQUIER MODALIDAD
CONTRACTUAL, QUE LE PERMITA LA CONSECUCION DE LOS FINES SOCIALES. EN DESARROLLO DEL OBJETO
SOCIAL LA SOCIEDAD PODRA COMPRAR, VEMNDER, IMPORTAR, EXPORTAR Y, EN GENERAL, COMERCIALIZAR LOS
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PRODUCTOS, INSUMOS, MATERIALES Y MEDICAMENTOS UTILIZADOS EN LAS UNIDADES ‘0 CENTRCS RENALES QUE
PRESTAN EIL SERVCIC DE TERAPIA RENAL ¥ EN LOS PROYECTOS COMPLEMEMTARIOS, CONEXOS O ADICIONALES
QUE §E EMPRENDAN EN EL AREA DE LA S5ALUD. PODRA CELEBRAR TODO TIPG DE CONTRATCS QUE LE PERMITAN
EL DESARROLLO ADECUADO DE SU OBJETO SOCIAL, INCLUYENDO EL CONTRATO .DE SOCIEDAD O LA ADQUISISCION
DE CUOTAS O ACCIONES EN SOCIEDADES, BEFECTUAR INVERSICNES EN EL PAIS O EN EL EXTERIOR, EFECTUAR
LA APERTURA DE SUCURSALES EN EL PAIS O EN EL EXTERIOR, COMERCIALIZAR Y LICENCIAR TCDA CLASE DE
BIENES Y'=SERVICIOS, ENAJENAR TODA CLASE DE BIENES MUEBLES FE  INMUEBLES, CORPORALES R
INCORPORALES, DAR EN PRENDA, GRAVAR SUS BIENES, DAR Y TOMAR DINERO EN MUTUO SIN CONSTITUIRSE
PARA ELLO EN INTERMEDIARIO O ENTIDAD FIMANCIERA, CONSTITUIR Y ACEPTAR TODA CLASE DE GARANTIAS
REALES O PERSONALES PARA GARANTIZAR SUS PROPIAS OBLIGACIONES 0O LAS PE SUS FILIALES, GIRAR,
ACEPTAR Y, EN GENERAL, NEGOCIAR TITULOS VALORES, ABRIR, MOVER Y MANTENER CUENTAS BANCARIAS BAJO
LA TIRMA S0CIAL Y CELEBRAR CON ESTABLECIMIENTOS DE CREDITO © FINANCIERCS U OTROS SIMILARES,
OPERACIONES FINANCIERAS O DE CREPITO, CELEBRAR EI CONTRATD DE MANDATO Y ADMINISTRACION EN SUS
DISTINTAS FORMAS; EN GENERAL, CELEBRAR TODC TIPO DE ACTOS O CONTRATOS QUE, COMO LOS ANTERIORES,
TIENDA DIRECTAMENTE AL CUMPLIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES COMPRENDIDAS DENTRO DEL OBJETO SCCIAL,

CERTIFICA - ORGANOS DE ADMINISTRACION

ADMINISTRACION: LA SOCIEDAD TIENE LOS SIGUIENTES ORGAN(OS DE DIRECCICN ¥ ADMINISTRACION: JUNTA DE
S50CIOS Y REPRESENTANTE LEGAL.

CORRESPONDE A LA JUNTA DE SCCIOS AUTORJZAR AL REPRESENTANTE LEGAL DE LA SOCIEDAD PARA LA
EJECUCTON DE ACTOS Y LA CELEBRACION DE CONTRATOS POR VALOR SUPERIOR A 10§ CINCUENTA (50)
SALARIOS MINIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES, ENTENDIENDOSE QUE LOS CONTRATOS QUE VERSEN SOBRE UN
MISMO ASUNTO CONSTITUYEN UNQ SOLO PARA EFECTOS DE ESTA LIMITACION. NO REQUERIRAN DE AUTORIZACION
LA CELEBRACION DE CONTRATOS QUE REALICE LA SOCIEDAD CON EL IS5 U OTRAS EPS E IPS U OTRAS
PERSONAS , NATURALESO, JURIDICAS, FUBLICAS O PRIVADAS, PARA LA PRESTACION DE LOS SERVCIOS QUE
CORRESPONDEN A SU OBJETO SOCTAL.

REPRESENTANTE LEGAL: LA SOCIEDAD TENDRA UN REPRESENTANTE LEGAL A CUYO CARGGC ESTARA LA
ADMINISTRACION INMEDIATA DE LA EMPRESA. LA REPRESENTACION LEGAL DE LA COMPANTIA EN JUCIO Y FUERA
DE EL, BL USC DE LA RAZON SOCIAL Y LA GESTION DE LOS NEGOCIOS DE' LA MISMA. ESTE REPRESENTANTE
LEGAL SE DENOMINARA GERENTE,

PERIQDO ¥ SUPLENTES: LA JUNTA DE SOCICS DE LA SQCIEDAD PODRA REMOVER AL GERENTE LIBREMENTE EN
CUALQUIER MOMENTC. FEL GERENTE TENDRA DOS (2) SUPLENTES QUE LO REEMPLAZARAN EN SUS FALTAS
ABSOLUTAS, TEMPORALES O ACCIDENTALES. :

FUNCIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL: SON FUNCIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL TODAS LAS QUE
CORRESPONDAN A LA NATURALEZA DE SU CARGD Y EN ESPECTAL LAS SIGUIENTES: A. CELEBRAR O 'BEJECUTAR
TODOS LOS ACTOS Y, CONTRATOS CQMPRENDIDOS DENTRC DEL OBJETO SOCIAL, Y LOS QUE SE RALACIONEN CON
LA EXISTENCIA ¥ FUNCIONAMIENTO DE LA MISMA, CUYA CUANTIA NO EXCEDA DE CINCUENTA (50) SALARIOS
MINIMOS LEGALES MENSUALES, LOS QUE EXCEDAN DE. DICHA CUANTIA REQUERIRAN AUTORIZACION DE LA JUNTA
DE SOGIOS, SALVO LA CELEBRACION DE CONTRATOS DE PRESTACION O SUMINISTRO DE SERVCIOS QUE CELEBRE
LA SOCTIEDAD CON EI 18§ U OTRAS EPS, TIPS, ARS Y ARP. B. REPRESENTAR A LA SOCIEDAD ANTE TODA CLASE
DE PERSONAS NATURALES O JURIDICAS Y ANTE LAS AUTORIDADES POLITICAS, ADMINISTRATIVAS, JUDICIALES,
$SANITARIAS, FISCALES Y DE POLICIA. C. CONSTITUIR APODERADOS JUDICIALES Y EXTRAJUDICIALES,
DETERMINAR SUS FACULTADES PARA QUE OBRANDG BAJO SUS ORDENES REPRESENTEN A LA COMPANIA. D,
EJECUTAR LAS DECISIONES DE LA JUNTA DE SOCIOS. E. ELARORAR Y SOMETER A LA APROBACION DE LA JUNTA
DE SOCIOS UN PRESUPUESTO ANUAL DE OPERACIONES E INVERSIONES. F. CONVOCAR LA JUNTA DE SOCIOS
CUANDO LG CONSIDERE NECESARIO O CONVENIENTE Y MANTENERLA INFORMADA DE LOS MEGOCIOS SOCIALES. G.
EN RELACICN CON LOS WEGOCIOS SOCIALES Y SUJETC A LAS LIMITACIONES ESTABLECIDAS EN LOS ESTATUTOS:
1. TRANSIGIR, ARBITRAR ¥ COMPROMETER. 2. NOVAR OBLIGACTONES O CREDITOS. 3. SUSCRIBIR TITULOS
VALORES 'DE- CONTENIDO CREDITICIO, YA SEA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DE
LA SOCTEDEBFC QUE EXISTA CONTRAPRESTAEION CAMBIAKRIA A SU FAVOR. 4. TOMAR DINERG EN MUTO, ABRIR Y
MANEJAR CUBNTAS COR%IENTES-BANCBRIAS..S. pER Y RECIBIR BIENES EN PAGO. "

] LA
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CERTIFICA

REPRESENTANTES LEGALES - PRINCIPALES
1 3
POR ACTA NUMERO 275 DEL 06 DE AGOSTO DE 2019 DE ASAMBLEA DE ACCIONISTAS, REGISTRADO EN ESTA
CAMARA DE COMERCIO BAJO EL MUMERG 10584 DEL LIBRO VI DEL REGISTRO MERCANTIL EL 18 DE NOVIEMBRE DE
2019, FUERON NOMBRADOS : '

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
GERENTE ROLDAN MONSALVE YAMILETH CC 66,727,323

CERTIFICA ~ ADMINISTRACIAN

QUE EL BIEN SE ENCUENTRA ADMINISTRARC POR LA(S) SIGUIENTE(S) PERSONA (8)

**% NOMBRE : QUINTERG HIBALGQ CATHERINE

IDENTIFICACION : Cédula de ciudadania - 29658807 . : -
VINCULACION : ADMINISTRADOR - PRINCIPAL : . - ; :
FECHA DE REGISTRO DE La VINCULACICON : OCTUBRE 23 DE 2019 ’

LIBRO ¥ NUMERQ DE INSCRIPCION : RMO6 - 10569

CERTIFICA

LA INPORMACION ANTERIOR HA SIDO TOMADA BIRECTAMENTE DEL FQORMULARIC DE MATRICULA ¥ RENQVACION
DILIGENCIADO POR EL COMERCIANTE

CERTIFICA

DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIPC EN EL CODIGC DE' PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO Y DE LO
CONTENCIOSG Y DE LA LEY 962 DE 2005, L0S ACTOS ADMINISTRATIVOS DE REGISTR® AQUI CERTIFICADOS
QUEDAN EN FIRME DIEZ (10) DIAS HABILES DESPUES DE LA FECHA DE INSCRIPCIGN, SIEMPRE QUE NO SEAN
OBJETC DE RECURSOS., EL DIA SABADO NO SE DEBE CONTAR COMC DA HABIL.

VALGR DEL CERTIFICADO : $6,100
CERTIFICADO EXPEDIDO A TRAVES DEL PORTAL DE SERVICIOS VIRTUALES (SH)

IMPORTANTE: La firma d-lgllat del secretario de la CAMARA DE COMFERGIO DE PALMIRA cardenida en este certificado efectrénico se encuentra emilida por una
entidad de certificacitn ablerla autorlzada ¥ vigliada por la Superintendencia de Industia ¥ Comerclo, de conformidad con las exigenclas establecidas an la Loy 527 de
1999 para validez furldiva y probatoria de los documenlos slacirdnicos, .

La firma digital no es una frma digitalizada o escaneada, por o fanto, la firma digital que acompania este documenta la podra verificar a través de su aplicativa visor de
documentos pdf, :

No obstante, sl usted va a imprimir este cerlificado, lo puede hacer desde su computador, con Ja certeza de que al mismo fue expedido a través del canal virtual de la
cdmara de comercio ¥ que la persona o entidad a la que usted le va a entregar el cesificada impreso, puede verificar por una sola vez el contenido de misma,
Ingresanda al enlace hnps'J.fsilpafmira.coniecamaras.colcv.php selecclonanda la cAmara de comerclo e indicando al chdigo de veilficaclon PW83raZSph-

Al realizar la verificacién podra visualizar {y descargar) una imagen exacta dei certilicada que tue entregado & usuaria en el momenta que se realizé fa transaccitn.

La firma mecanica que se muestra a continuacién es fa representacidn grafica de la firma del secratario juridico (e de quien haga sus veces) de la Cdmara de Con;lercio
quien avala este ceriificada. La lirma mecdnica no reemplaza la firma digitad en los documentos elealrénicos.
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RECONGCIMIENTO DE

HIJO NATURAL

Para elccle del articulo primero (1o.) de 1y iey 75 de 1968,
reconnsco al ninc o gue seieliers esta acta como mi hijo natural,
on ruya constancia firmao.

EPUBLIC,

REGH

tendencia

Firma del luncionario ante quien se hace el reconoct
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"3931DEL- 05 DE NOVIEMBRE DE 1991,"
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CLINICA PALMIRA S.A . : Preadmis_lém y P-512815
8813000476 - ) Fecha Preadmigién:  2020-06-29 11:10:01 AM
CARAERS AL # 3162 - ' Sede: : CLINICA PALMIRA
2785557 - ' ‘ Punto Atencidn: TRIAGE
Afiliado: MAIORRA FANY PATRICIA . fecha Nacimlenta: 1973-08-15
Edad: 46 Ahofs} ' Estato: R
{dantificacion: £C 66885408 _ATip_o: COTIZANTE
Diraccién: ¥ v CARRERA 22 48 33 Teléfana: 3235062984
Entidad: EMSSANAR S.A.5 2019 {Subsiliada) Ident, Entidd: NTT 901021565

G, Cotle, Entidad Actt 0 Sem. Catiz. Entidad Ant; 0O

LN
1. Gausa de Consuital
"SE ME TAPQ EL TNJERTO"
1L Tiempo Inicio de Sintomas:
0 Dias i
1¥, Examen Sisice) !

Talfa: {44mts - Pesor 4950«q  T/A: 139/84 FC PBxm - FR: 1Bxm  TMP: 36.30°C IMC: 23.8_7
V., Antecezdentes:

Signos vitajes

Tin . - .

e FCo R T R Tala o IMC
I 53 18 300, 4950 M '

HTA: Prasion an el limite de la norvalidad

Ctasificacion: Normal Riesgo:'

SaPit A o . Ghucometria

i - =2
3 4
s . A ve
7 . W
4 w1G

Obsewacmnes

Aérgicos

zrainen Fisico

Antecedentés persanales

Ha realizada vizjes internacionsies en log Gltimos 3.4 dias?

HIEGH

Ha terida conteets estiechn con un paciente sospechoso o pasitivo pars Covid-19 an los (itimoes 14 dias?

il ' ' . ThNo

Ha t@mdo an fos ultlmos 10 dias:

" fos T Fighré Odlnofagm IHigosmia | " pisgeusia [_iDisnea T Mializs | ] #atigs ) Minguna

Chservationes

" INGRESA PACIENTELON 2" DIAS EVOLUC],ON CONSISTENTE & TAPQNAMIEN e INJERTO VENOSG CE owlists, . S
PACIENTEEN £L MOMENTO ESTAR_E, SIN ALTERACION HEMOGINAMICAS, 'SIN ALTERACIONES NEUROLOGICAS, CON
" SIGNOS VITALES ESTABLES, PR m MOTIVG SE OIREGCIONA ALUGAR DE CONVENIQ CON EPS RAUL OREJUELA

Vi, Asignacion T,ria:je:
AMBULATORIC - AMB

Observaciones:

, MENESES POLANCO BRYAN ALBERTO -
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175 : COOEMISANAR (PS » HISTORIA GLINICA
§HFORMAGION DEL PACIENTE " - - —————
JNGREGO  JOENTIFIGACION _ TIFG_iD JNOMERE]  JNOMBREZ JAPELLIDO] JBPELLIDOZ JDIREGCION ]
[ bonseas —— KC [EANNY " JPATRICIA MAZORRA | Enz;dnias  Blsesoes
ASEGURAMIENTO DEL PACIENTE S R '
SEGURADOR Jareso ——JEGRES oW TSeueio o FAGTvRA oo
EMSSARARSAS SUBSIDIADO ____ w070 1327 Yoimaua0 183072 KYOMEDICALUT _—Jci —Je —Jiog ] _
NFORMACION CLINIGA. R s '
OJESTADD_GENERAL REDICO__GARGO .. JM
AL MOMENTO DEL INGRESO A UCI ORIENTADA, SIN SINGNOS DE INGSTABILIDAD IEMODINAMICA sty [(EMID 4
SIGNCS DE DIF RESPIRATORIA, PALIDEZ MUCO CUTANEA, ORIENTADA BN 3 ISFERAS, SIN APARSNTE DEFICIT 1 pne0  PEDICO. - bysom)
MOTOR NI SENSETIVO, o i
e e S i S
ANAMNESIS g
JERFERMEDAD, AGUAL ANTE CEDENTEBIREVISION. Sii1 OMASICONDUCTA
'MONITORZA EN UCL- CABECERA A
i 10 GRADOS - DIETA PARA PCTE
# ACIENTE DF. 46 A0S REMITIDA DE GYOMEDICL PALMIRA, ANFECEDENTE DE HTA Y ERC [RENAL - 02 SUPLEMENTARIO DE
5 N HD, PRESENTA AUSCENCLA DE THFILL EN FAV DL BRAZO 720, SOSPECHA DE ‘ k02 MENGR DE 90% - LEY § CC/H -
ROMBOASIS DE LA FISTULA, POR LO CUAL ES LLEVADA EL 30 DE JUNIO 2020 A KOMEPRAZOL AMP 40 MG | C/ HRS
RTEROGRAFIA Y VENOGRAFIA SELECTIVA EN MSI CON HALLAZGOS DE FAV CON IV.PASODE2UGR-SS/ .
INTERTO BRAQUIOBRAQUIAL COMPLETAMENTE OCLUIDO POR FENGMENO TROMBOTICO VALORACION POR NEFROLOGHA -
SE RELEAZA MANEIO CON ACTILYSE Y HiVF, SE CONSIERA PASO DE CATETER MAHURKARANTECEDENTES; PASQ DE CATRTER MAURKAR
AANSITORIO B TNICI) D HD. ADEMAS DURANTE LA HOSPTALIZACION PRESENTO | 3TA-ERCEN  |NO REFIERE BROVISIONAL PARA INICIC B HD -
DEFOSICIONES MELENICAS, CON CAIDE DE LA HB, HO'Y INGRESA SEGUN HC CON HB DE 5.4, 1D 15 SEGUN INDICACIONES DE
ik Di0 MANRIQ CON [BP, SE CONSEDERA IMICIAR TRASFUSIGH PE REMODERIVADOS, EYDA INEFROLOGIA - S5/ EVDA - 55/
1P, FGR EX, MOMENTO SE DEFIERE TROMBORPOFILAXIS. AL MOMENTO DEL INGRESO A BIEMOGIAMA, GASES ARTERIALES,
RICH ORIENTADA, 51N SINGNOS DE INEST/BILIDAD HEMODINAMICA, SIN SXGNOS DE DIF lrimcion RENAL, FLECTROLITOS,
RESPIRATORIA, PALIDEZ MUCO CUTANEA, ORIENTADA BN 3 BSFERAS, SIN APARENTE E.DH, FERRITRVA - 38/ RX DE TORAX
DEFICIT MOTOR M SENSTTIVO, CONTROL DELA ¥ LE - CONTROL
IDE: SIGNDS VITALES - INFORMAR
fExaMEN Fisico m N
N CABEZAJGUELLO TORANICARGIO PULMONARIAEDOWEN, ESF ALDAGENTTOURINARID. RECTOEXREMIDADES REUROLOGICH
, ) T8TULA
ALIDEZ MUCOCUTANEA byeoprygar ommar, NORMAL NORMAL NORMAL TERIDVENOSA EN MSDJNORMAL
ENERALIZADA v
{GNDS VITALES . -
CARDIACA [TENPERATURAITA, SISTOLICA JTA DIASTOLICA, [PESC F_RESPIRATORIA IGLAGOW GCULAR FolASGOW VERDALILASGOW MOTORA JIAL
7 2 195 ] TG0 05
IAGNOSTICUS DE ISGRESQ
IET[DIAGROSTICO1 : E10DIAGNOSTIC0Z FERDiRGROSCO3 kI IODIAGNOETIC

189 JINSUFICEENCIA RENAL CRONICA O ESPECIPICADA [R572 ORRAGIA GASTROINTESTINAL, NO ESPECIFICAD.

OTAS OPERATORIAS - HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS CALI - QUIROFANOS —

OTA CHA_REGISTRO  [ID CIRUJAND IRUJANO JRM ID_ANESTESIONLOGO NESTESIDLOGO UIRDFAND JHORA INMCIO  HORA_FINAL
OTAS OPERATORIAS - PROCEDIMIENTOS

OTA [FECHA_REGISTRO [FROCEDIMIENTO1 |PROCEDIMIENTO2 PROCEDIMIENTO3 [HALLAZGOS IDETALLE PROCEDIMIENTO HEZAS PATOLOGIA
VOLUCIONES SOAP

! R . 2CHA EVOLUCION DICO ; WILSON HERNANDG GISTRO ; .
IEVDLUCION 1 1847 072020 153647 ARRA MUNOZ 7100323 !CARGO :MEDICO ESPECIALISTA

UBFETIVO : NOTA DE OBSERVACION
BIETIVO :

o Ak T PP Ao ke
ALISIS PLAN : "SE COMENTA CON NEFROLOGIA, SE BVALUA FISTULA BRAQUIAL IZQUIERDA, DONDE SE APRECLA TRIL, POR LO QUE SERYICIO DE NEFROLOGIA,
ONSIDERA REALIZ AR HEMODIALISTS CONVENCIONAL SIN HEPARINA POR 3 HORAS,

1GNOS VITALES ; 1L80:0 Fmsrrouc:\ [0 E"“’D TASTOLICA %.'RESP]RATORM 0 LABGOY J
"
A POTO DIAGROSTIC :
- ; MORRAGIA GASTROTHTES TINAL, SUFICTINCIA RENAL CRONEC A,
PIAGNOSTICUS CIELG: 2 Eo ESPECIFICADA é‘” il 0 ESPECIFICADA
ETAGROSTICOS CIE 1D,

NSIVISTA : {ENTIFICACION: REGISTRO : i

, : T [FECHA EVOLUCION; DIC0: CHISTIAN ANDRES TTRG T 6 : :
FYOLUCION: 1854 hegmnon ansor ONTASNO BRANCA ium . E‘:‘“"G" : MEDICO ESPECIALISTA
ESULIETIVG 1 UCI NOCHE EANNT PATRECIA MAZGRRA 42 ANOS CC 66145408 X URGENCIA DLALTTTCA ERC BN THE TEERE AT ANIA IR A GLA DE VIS DIGES VAT

BMIA SEVERA MICROCITICA HIPOCROMICA HIPERTENSION ARTERIAL SISTEMICA PROBLEMAS HIPERAZOEMIA SANGRADO GASTROINTESTINAL ANEMIA CON
REQUERIMIENTO DE TRANSFUSKON HIPERKALEMIA ANTECEDENTES: - HTA - ERC EN HD SOPORTES; - VASOPRESOR: HO - INOTROPICO: NG - VASODILATADOM: NO - YMI
O - MARCAPASOS: NO - NDTRICION : NC - TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL:SI PENDIENTE REINICLAR - METAROLICO 136 MG DL - DIURESIS PENDIENTE LABORATORIOS
DE LA PERIFERIA DE 06.07,2020 NA 138 K 7.7 BUN 120 CR 4.7 HB 5.9 HCT 19 LEUCOS 5.700PLT 222.000

ROBJETIVO : MONITORIA EXAMBN FISICG TA |32/68 TAM 86 F-C L00-FR. 27 T 36 EDEMA FACIAL, CON HEMATOMAS E DORS0 SIN VASOPRESOR 51N SOPORTE 1§
bn ABJ BLANDO, DEFRESIRLE, GLOBOSO, NO DEFOSICIONES AFEBRY, ESTUPOROSO, PIRL, ESCASA RESPUESTA A ESTIMULOS

ANALISIS FLAN ; PACIENTE DE 46 ANOS REMITIDA DE GYOMEDICL PALMIRA, ANTECEDENTE DE HTA Y ERC BS EN HD, PRESENTA AUSENCIA DE THRILL EN FAV DEL
JBRAZO 170, SOSPECHA DE TROMBOSIS IDE LA FISTULA, EL 30 DE JUNIO 2020 A ARTERIOGRAFIA Y VENGGRAFIA SELECTIVA EN MSI CON HALLAZGOS DE FAV CON
RINIERTO BRAQUIOBRAGUIAL COMPLETAMENTE OCLUIDG POR FENOMEND TROMBOTICO SE REALIZA MANEID CON ACTILYSE Y HNF, S8 COMENTG CON NEFROLOGEA
JQUEN REFIERE QUE SE PURDE REALIZAR DIALISIS POR FISTULA, BN CASO DE TENER ALGUN INCONVENIENTE SE PASARA CATATER MAHURKAR, HIPERKALEMIA
JBECUNDIARIA A FALLA RENAL, SE DEBE REALIZAR DIALISES URGENTE, YA ESTA CON MANESQ MEDICO ANTI HIFRRKALEMLA. HEMORRAGIA DE VIAS DIGESTIVAS, POR,

P RESENCIA BE MELENAS, CON POSTERIOR ANEMIA SEVERA, ESTA PENDIENTE REALIZACION DE EDVA ¥ TRANSFUNDIR 2 UND DE GRE COMPATIBLES. PENDENTE
8L ABORATORIOS DE INGRESC

N
BSIGNOS VITALES : Fmso 101 |ws:mum -2 i MDIASTOLICA 'Er.mspm».mm i CLASGOW:
[A20Y0 DIAGNOSTICO ; LABORATORIOS 1E Ly PERIFERIA D 06.07 3030 WA 118 K 73 BUN 120 CRcd 7 T8 5 S BT 19 LEDCOS S T00mis moems

- . y MORRAGIA GASTROMNTES TINAL, SUFICIENGIA RENAL CRONICA,
;mcmos TICOS CIEL: 0 Rl aa: }me B PaCh A,

HISTORIA CIINICA - DOFEMSSANAR TPQ
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bowarosticos e i . } | |
NSLVISTA : HDENTFICACION: {REGISTRO ©

. [FECHA EVOLUCION : DICO : CHRISTIAN ANDRES GISTRO : 76- lc . : J
H07/2020 07:29:4} ONTANO BRANCA. 1007 ARGO : MEDICG ESPECIALISTA

NALISIE PLAN : PACIENTE CON ERC EN URGENCIA DIALITICA, CON ALTERACION DEL ESTADO DE CONSCIENCIA CON GLASGOW MENOR DE 8, SE FROCEDE A

ACION OROTRAQUEAL CON GRAN DIFICULTAD EN 4 INTENTOS, SE COLOCO MASCARA LARINGEA, CON RECUPERACION DE SATURACION, SiN EMBARGO
ACINETE DURANTE LA TUNTUBACION ENTRA EN PARO CARDEORRESPIRATORIO COIN ROITMO DE PARD ASISTOLIA, CON GLUYCOMATRIA DE 20, SE INICIA INFUSIUON
E DEEXTROSA CON RECUPERACION DE 300MG/DL, SE INICIA MANIOBRAS DE REANIMACION AVANZADA, CON ADRENALINA CADA 3 MINUTOS, ADEMAS DE4DOSIS
B GLUGONATO BE CALCIO, SE REANIMG POR 7 MINUTOS COPN RECUFERACION DE CIRCULACIUON ESPONTAENA, SE COLOCA OVC FEMORAL POR MY DIFICE. ACCESO
M V1A SUBCLAVIA Y YUGULAR, POR LO QUE SE INSERTA FEMORAL 1ZQUIERDO CON RETORNO VENOEC, SE DEIA CON ESTABILIDAD HEMOD{NAMICA, PACENTE CON
PRONOSTICO, SUIETQ A EVOLUCION MEDICA,

1GNOS VITALES : FULSO 0 ‘wsrrouca -0 ' B""“MSTOL‘CA ’Emzspmmom 0 LASGOW |
Y0 DIAGNOSTICO - _n "
. ORRAGIA GASTROMIESTIVAL, SUFICIENCLA RETIAL CROMICA,
AAGNOSTICOS CIEIG: o 0 BSPECIFICADA 189 0 ESPRCTFICADA
FRTFICACION, FEGiiRG
_ = FHCHA EVOLUCION 10 - WILGON IERNANDD  [FREAISTRO -

EVOLUGION: 5818~ booaraoon 124400 ARRA MUROZ N T ﬁcimo :MEDICO ESPECIALISTA
o TV EVOLUCTON UCT DA DR IDARRA BSPECIALIST A /¥ DR NARVAEZ §f DR CADENA ASISTENCIALES FANNY PATRICUA MAZORRA 42 ANDS CC 66886408 DX

GENCIA DIALITICA ERC EN TR HIPERKALEMIA HEMORRAGIA DE VIAS DIGESTIVAS ANEMLA SEVERA MICROCITICA HIPOCROMICA HIPERTENSION ARTERIAL
KISTEMICA ESTADO POST PARO 7 MIN COAGULOPATIA SECUNDARIA PROBLEMAS HIPERAZOEMIA SANGRADO GASTROWNTESTINAL ANEMIA CON REQUERIMIENTO DE
ANSFUSION HEPERKALEMIA PARD CARDIORRESPIRATORIO COAGULOPATIA VIA AEREA DIFICEE, ANTECEDENTES: - HTA - ERC EN HD SOPORTES: - VASGPRESOR: NO -

ADEMAS QUE TNGRESG FOR CUADRO DE HEMORRAGIA BF VIAS DIGESTIVAS Y URGENCIA DIALITICA, BL D¥A DE HOY EN HORAS DE LA MADRUGADA PRESENTO
UADRO DE PARO CARDIORRESPIRATORIO CONDICIGNADO POR UREMIA, CON REQUERIMEENTO DE VENTILACION MECANICA, ADEMAS CURSO CON RITMO DE FY
INESFIBRILABLE PACIENTE EN CRITICAS CONDICIONES OENERALES, POR EL MOMENTO PACIENTE PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLES, CON SOPORTE
NTILATORIO MECANICO, METABOLICAMENTE MAL CONTROL CON HIPOGLUCEMIAS, SIN DATOS DE SIRS, NO FIEBRE, NEFROURINARIO CON SOPORTE HEMODIALISIS
5N FL MOMENTO AZOADOS EN RANGO DE URGENCIA DIALITICA, SE PLANTEA REALIZACION DE HEMODIALISIS EXTENDIDA, SE CONSIDERA PACIENTE CON
ENFERMEDAD MUY GRAVE CON PRONOSTICO MALO PARA LA YIDA Y LA FUNCION A CORTO Y MUY CORTO PLAZO. PLAN: IHALIS!S EXTENDIDA SIN HEPARINA SE
JSOLICITA GASES ARTERIALES, HEMOGRAMA, TIEMPOS DE COAGULACION PACIENTE ES VALORADO POR PERSONAL DE ENFERMERIA, TERAPIA RESPIRATORIA
SFISIOTERAPLA, Y MEDICO, USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ( EPP + RESPIRADOR N95 ) PARA LA VALORACION Y MANEJQ DEL PACIENTE, SE BRINDA

ETTORMACION A FAMILIARES Via TELEFONICA, ESTADO ACTUAL DR PACIENTE, PRONGSTICO, CAMBIOS EN EN SU PLAN DE TERAPEUTICA, REFIEREN ENTENDER Y
OMPRENDER ACTUAR MEDICO,

QOBIETIVG

ALISIS PLAN ; EVOLUCIGN UCL DIA DI IBARRA ESPECIALISTA #/ DX NARVAEZ /f DR CADENA ASISTENCIALES FANNY PATRICIA MAZORRA 42 ANOS CC 66385408 DX:
kIRGENCIA DIAL{TICA ERC EN TRR HIPERKALEMIA HEMORRAGIA DE VTAS DIGESTIVAS ANEMIA SEVERA MICROCITICA HIPOCROMICA HIPERTENSION ARTERIAL

RANSFUSION HIPERKALEMIA PARC CARDIORRESPIRATORIO COAGULOPATIA YA AEREA DIFICIL ANTECEDENTES: - HTA - ERC ELY HD» SQPORTES: - VASOPRESOR: NG -
INOTROPICO: NO - VASODILATADOR: NO » YMI NO - MARCAPASOS: NO - NUTRICION : NO - TERAPLA DE REEMPLAZO RENAL:S| PENDIENTE REINICIAR - METABOLICO 126
b0 D, - DIURESTS PENDIENTE LARORATOREQS DE LA PERIPERIA DR 06.07.2020 NA 138 ¥ 4.7 BUN 20 CR AT HE 5.9 HCT 19 LEUCOS 5.700PLT 222,000 MONTTORIA EXAMEN
[S1CO TA 123/68 TAM 86 FC 82 FR 28 T 6.1 ViM MASCARA LARINGEA VC 320 PEEP 6 SATOZ 56% GLUCOMBTRIA 126.89.20 MG/DL DIURESLS ANURICA, PACEENTE RENAL
JEDEMA FACIAL, CON HEMATOMAS EN ABDOMEN Y DURS0 SIN VASOPRESOR SIN S0PORTE DE OXIGENG ABDOMEN HLANDG, DEPRESIBLE, GLOBOSG, NO
[OEPOSICIONES AFEBRIL EXTREMIDADES CON PRESENCIA DE EQUIMOSTS AMELIAS EN MIEMBRO RNFERIOR Y REGIONES DE PUNCION BAJO SEDOANALGESIA RASS 4
ARACLINICOS 09.08.20 GASES ARTERIAL ES: 7.24 PCO2: 22.6 PO2: 78.2 HCO3: 9.7 SO: 93 PAF]: 279 KEMOGRAMA: LEUC: 3.72 Ni: 8,20 L# 0.27 HGB: 3.3 HTO; 171 PLQ: 204 BUN:
180.4 ANALISIS PACIENTE DR SEXO FEMENINO DE 46 ANOS REMITIDA DE GYOMEDICL PALMIRA, ANTECEDENTE DE HTA Y ERC ES EN HD, PRESENTA AUSENCIA DE
RELL EN FAV DEL BRAZO 170, SOSPECHA DE TROMBOSIS DE LA FiSTU'LA, EL 30 DE JiNI0 2020 A ARTE.NOGKAFU\ Y VENOGRAFIA SELECTIVA EN MSLCON
LLAZGOS DE FAY CON INFERTO BRAGUIOBRAQUIAL COMPLETAMENTYE OCLUIDO POR FENfll\gﬂZNO TROMBOTICO SE REALIZA MANEJO CON ACTILYSE Y HNF,
ADEMAS QUE [NGRESO POR CUADRO DE HEMORRAGIA DE VIAS DIGESTIVAS Y URGENCIA DIALITICA, EL DIA DE HOY EN BORAS 178 1.4 MADRUGADA PRESEI
UADRD DE PARO CARDIORRESPIRATORIO CONDICIONADOG POR UREMIA, CON REQUERIMIENT( DE VENTILACION MEC!\N!CA, ALEMAS CURS0 CON RITMO DEFV
IDESFIBRILABLE, PACIENTE BN CRITICAS CONDICIONRS GENERALES, POR EL MOMENTO PACIENTE PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLES, CON SOPORTE
NTILATORIO MECANICO, METABOLICAMENTE MAL CONTROL CON HEPOGLUCEMZAS, SIN DATOS DE SIRS, NO FIEBRE, NEFROURINARIO CON 50PORTE HEMODIALISIS
BN EL MOMENTO AZOADOS EN RANGO DB URGENCIA DIALITICA, SE PEANTEA REALIZACION DE HEMODIALISIS EXTENDIDA, SE CONSIDERA PACIENTE CON
NFERMEDAD METY GRAVE CON PRONOSTICO MALO PARA LA VIDAY LA FUNCION A CORTC Y MUY CORTO PLAZO. PLAN: DD\LIS]S'EXTENDJDA SIN HEPARINA 5B
OLICITA GASES ARTERIALES, HEMOGR/MA, TIEMPOS DE CQAGULAC!ON PACIENTE B§ YALORADO POR PRRSONAL DE ENFERMERLA, TERAPLA RESPIRATORIA,
FISIOTERAPIA, Y MEDICO, USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ( EPP + RESPIRADOR NS ) PARA LA VALORACION Y MANEIO DEL PACEENTE. SE BRINDA

AINFORMACION A FAMILIARES VA TELEFONICA, ESTADO ACTUAL DE PACIENTE, PRONOSTICO, CAMBIDS EN EN SU PLAN DE TERAPEUTICA, RESIEREN ENTENDER ¥
COMPRENDER ACTUAR MEDICO,

[GNOS VIEALES : %omo an lwsnouca: T E;\mmsmum 1FIRESP]RATORL|\: M GLASGOW
[APO0 DIAUNOSTILD
, ORRAGIA GASTROMNTESTINAL, FREUTICIENCIA RENAL CRONICA,
IAGNDSTICOS CIHL; 921 Eo PSPECIFICADA 189 0 ESPECIFICADA
IAGNOSTICOS CIRID:
SIVISTA - TUAN STBASTIAN ERTFICACION: -
ARTINEZ COLLAZOS 9503577 IF‘EG’ STRO ; 0049103 |
_ FECHA EVOLUCION | DICO : CHRISTIAN ANDRES CISTRO 76 _
VOLUCION ; £836 FECHA EVOLUCIG oA BAANCA m7 Ecmco | MEDICK ESPECIALISTA

UBJETIVO : NOTA DE OBSERVACION
T

BILTIVO ¢

ALISES FLAX : PACIENTE CON DIAGNUSTICOS DE BRC EN TERAPIA REEMPLAZC RENAL, HIPERTESEON ATERIAL, CON ANEMIA SEVERA, HIPERKALEMLA SEVERA, BN
STADO FOST PARD CARDIORRESPIRATCRIO DE 7 MINUTOS, DURANTE NUEYA INTUBACION OROTRAQUEAL, FRWESENTA DE NUEVO PARO CARDIDRRESPIRATORIO,
ON RITWO DE PARO ASISTOLIA, SE INICIA MANIOBRAS D REANIMACION AVANZADA, CON ADRENALRNA CADA 3 MRNUTOS, CON 2 DOSIS DE GLUCONATO DE CALCIO,
OM'PRESIONES TORACICA DE {00 POR MINGTO, ADEMAS DE 20 RESPIRATIONES POR MINUTO, SE REANIMO BURANTE 20 MINUTQS, SIN RECUPERACIUON DE
IRCULACION ESPONTANEA, SE DELARA FALLECIDA A LAS 17:38, SELLAMA A FAMILIARES.

| — i,i — A STTOLICA 0 Emmsmum IF I———— LAGGOW |
[P OT0 DIAGRORTICO
. MORRAGIA OASTROINTESTINAL, SUTICTENCIA RENAL CROMICA,
GNOSTIC : )
s 05 CIEO n 0 ESFECIFICADA 189 0 ESFECIFICADA

chmosncos CiBlo:

MIRTARTA OT TN A _ OONBRCTANAD TRQ
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SIVISTA - ENTIRICACION: GSTRO
VOLUCIONES ASISTENCIALES — ——e
VOLUCIONFECHA  [SUBJETIVO [OBJETIVO IANALISIS PLAN EDICC  |CARGO TRM
19:00 bers s¢ recibe coerpo sin
frida en cubiculo 16 se renfiza
lasinvasicn de equipos mediveos
liquidos endavenosod se
. smbalsa el cuerpo se recogfen
{perencnclas se trastada cuerpoa [FRANCINER
304 L Retn de enfermeria tsala de paz s¢ enlregan MARIN Q%&Rﬁ d
R237:34 erienenciat a familiar "hije CRUZ
illermo rojas” yne paca de
aitates desechables destapada, un
aquetrs de padiitos humedes en
30, crema andipafalitie, punte
enitad crema v cegillo dentel
17:00 Paciente desaturada, el fisiolernpeuta J¢ informa
jal médico de la unidad quien desids intubar & fa
ienle y retirar masoara huringes, duraate la
hintubacitn orofraqueal presenta nseva paro cardio
keapiratorio, con ritme de paro asistolin, por orden
redica se inicia mariobras de reanimeacidn avanzada, AN
296 9/07/2028con compsesines ioracica, se le administrs | ARLOS — AUXILIAR DR fy ey gy
ri 19:22:22  [amypolla de atropina, sdrenaling eada 3 minutos, 2 ARDENAS |ENFERMERIA
ampalla de glucanato do calcie direclas, 1 atmpolla de ULLA
kulfato de magnesic, ae inicia goteo de norepinefiina .
concentrada & 50 oo/, se reanima ducante 20 mirutos,
ienie no responde a ls ién, el médico
dr.clnu el faltecimiento x jas 17:38, e médico habls
f:on Jos femiliares vie 1elefdnica.
paipecidn, micmbros inferiores
siméticos, inmovilizada de
mismbres superiores segin
protocolo de paciente intubade,
con $a manifia do identificacién,
fcon pief inlogea [fbre do vleeras
por presidn, con Ins harendas de
1:00 Reciba en la UCT cubleuln 16, paciente de sexo fia cania amba como seguridad
femenine de 46 alos do edad, en cams, con del paciente pare evilar
D(agnmnr.n Ensufioi m:ncu rena crémca hemorragis feomplicaciones como caidas, et “ .
gmm i iy ! de 16 Jvalorada por el médico de 4 y .,
kninutos, hspenensllm srierial, enfermedad renal kanidad, 08:00 Se le explica Id:'.:::?l‘ l::l;:\‘::r:?il;?nd:
eranica, En muy delicado estado d¢ satud, glasgow  fprocedimicnto a seatizar, hace I:ssu:mtanegcrinn am,n:illa oscur
P15, pupiias isoctricss en 1 fjas 1 la qu eon bafie tn cama, higienc omal, 1a|:.e deoosicion blanda de co!url'
Inascara faringes doe X idadoy dz 1a piel, asco gonital, sl s'lc:n.in una complicRrion
frvesiva, inmovitizado con jaquima en maxilar in ninguaa complicacion, 16:00 Tmni%m d'séiisisple "~ BUAN
5200 109/07/2020kuperior y alrededor del cuello, saurando dentrade  frealiza depesicion melenica, se 1It;*aﬁluan 2000 cc, la jofs de CARLOS AUNILIAR DE o 4457741
18:49:12  Jparhmetros normales qucllo mévil, Wmax simétrico, $e informa a a jefe, por orden ereseniug e real'lza‘cu.r,acién de CARDENAS [ENFERMERIA
onitorizacién cardfaca imvasiva, equimasis en tdrax, Jmedica se i jaicia por cotéler Hﬁsl\zln areriovenasa e le BULLA
pbdomen, caders dcrachm elpa%da, miembro central goteoy de midazolam a § o 4 Jef 2 4
per L L L m’l‘l,fen{my]nScc!hy n_?ipnulajlele,lpomr :dn
fisteadido, deprenivle o a pripacidu, itcla erteic-  [oxtmosasl (096820 cc,  Precns DGR BORese
eno38 £n mientbra wperior derecim diafuncional,  [previo bolo &e 200 cc por orden médica v s e infonnfnela
fistula arterin-venosa en miembro mp:nunzquxerdo ;glucmn:tna de 69 mg/dly ol b
ruledtil, miembros superiores simétsicos, sonda , Lsmbién se le <
esical foley, coneciada s cistofla, :Ilmlnandu orina  finicta goteo de solucion salina 2
amariile otoura, caléter venose centrab tritumen S ec por ambas venopuncitaes
: e micmbros inferiores, se
cumple ordenca médicas ¥ a2 le
nforme & fa jefe. 1260 Se
nicia didlisis. 14:00 Paciente
phss I8 mafiana
hemodinamicaments |n¢atahie
fafebril, se ls
MODIAL SIS 4 HORAS USUARIA EN CAMA
¥ DELICADAS CONDICIONES, CON
ICACIONES DE TERAPIA DEALITICA, LA
AL §8 CONECTA A MAQUINA GENILIS CON
X 69, UF DE 2000, QB DE 250, 3TN HEPARINA.
OR. BNIERTO EN MS1 CON TRIL POSITIVO,
ANULADO POR ENFEMRERQ FERNANDO FRESENIUS
250 9/07/2620IRUA DE FMEXPRESS, PARA 4 HORAS DE MEDICAL [TERAPLA
14;05:08 [DIALISIS, TENSIONES AXTERIALES b ARE IDIALITICA
IMITROFHS ENTRE PARAMETROS
ORMALES, MEDICO BB TURNO ENTERADO
EL BSTADO HEMCDINAMICO DEL
ACIENTE, USUARIA EN DELICADAS
ONDICIONES GENERALES, SE REALIZA
SEAMIENTO SBEGUN PROTOCCLO ... JOSE
DWARD ALDANA FMEXPRESS
D ACEENTE CON PRESION
[MESETA DE 20 CD DE 56 CON
ISAOL DE 98 FRT DE 14 XMIN,
}COMO TRATAMIENTO SE
A1
OSICIONAMIENTO, 2
910712020 CNICAS DE HIGHENE  ERAPEUTA
- ¥AE] 13:08:20 RONQUIAL, 3 SUCCION POR 94543706
0 OT OBTENTEND:O ESCASA RESPIRATORIO
ANTIDAD DE
- ' BCRECIONES , SUCCION
[PACEENTE BN CANA SIN SOPORTE OR BOCA OBTENIEDO
EMODINAMICO, CONECTADA A ODERADA CANTIDAD GE
YENTILACION MECANICA EN MODO A/C PEEP| SECRECIONES CAPLOS
E 6 VC DE 320ML FR DE 14 XMIN F102 DEL ICOHEMATICAS, SE GILBERTO
(% CON VIA AER<A DADA POR MASCARA ALIZA HIGIENE DE [VALENCIA

HISTORTA CIINICA - COOBMSQANATR TRL




ARINGEA ESTO POR IMPOSIBILIDAD DE
ALIZAR INTUBACION OROTRAQUEAL POR
MLAMPATIDE 4

CLOREXIDENA 10 CC 4 PARBS
DE, GUANTES | SONDA DE
SUCCION ABIERTA ¥ 14

AVIDAD ORAL CON CAICEDO
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7:57:49

PACIENTE SOMNOLIENTA CON DETERIORO
MEUROLOGICO SE INFORMA A MEDICO
[GUIEN DECIDE ASEGURAR VIA AEREA, SE
JADMINISTRAN 3 MG DE MIDAZOLAM, 50 MG
OB ROCURONEQ PACEINTE QUE NO BSTA
COMPLETAMENTE RELAJADA MEDICO DA

0LLA DE ROCURONIO 25 MG, CON
UATRO INTENTOS FPALLIDOS, PACIENTE

MINESTRA 5 AMPOLLAS DE ADRENALINA
ON INTERVVALO DE 3 MINUTOS, 4
QLLAS DE CLUCONATO DECALCIO Y 8

O LOGRAP ENTUBAREA QUEDA CON
SCARA LARINGEA, MEDICO DECIDE,

QUIERDO PINZADC, PENDIENTE PASO DE
ATETER VENOSO CENTRAL.

r5237

E REALIZA PASC DE SONDA VESICAL FOLEY|
. 18, PREVIA TECNICA ASEPTICA Y SEGUN
ROTOCOLO INSTITUCIONAL, SE OBSERVAR
'ALES INTEGROS CON PRESENCIA DE
LUJO VAGINAL COLOR BLANCG, INOLORO,
REVIA DESINFECCION CON CLOREXIDINA Y
APLICAR LIDOCAINA JALEA 3B AVANZA
ONDA POR URETRA HASTA OBTENER
RETORNO DE ORINA, SE CONECTA A
CYSTOFLO, SE INFLA BALON COM 10 CCDR
JAGUA ESTEREL ¥ SE ROTULA CYSTOFLO,
PROCETAMIENTC SIN COMPLICACIONES.
EIZETH UNIGARRG

5136

o010
074140 EGUN PROTGCOLO INSTIEUCIONAL, SE

ISE ASISTE PASO BE CATETER CENTRAL
[TRILUMEN EN SUBCLAVIA DERECHA, PREVIA
TECNICA ASEPTICA Y SEGUN PROTOCOLO
ETITUCIONAL, SEREALLZA PREVIA
DESINFECCION CON CLOREXIDINA SEGUN
[TECNICA SELDINGER MEDICO DE TURNO
REALIZA VARIAS ¢UNCIONES {2) FALLIDAS
[EN SUBCLAVIA DERECHA Y SUBCLAYIA
QUIERDA, EN FEMORAL 1ZQUIERDA SE
ALEZA PREVIA TECNICA ASEPTICA ¥

ALIZA PREVIA DESINFECCIﬂN CON
LOREXIDINA SEGURN MEDICO DE TURNO
ALIZA VARIAS PUNCIONES TENIENDG
CERA PUNCION SE REALIZA PASO DE
ATETER YENOSC CENTRAL OBTENIEND(G
TORNO DE LOS TRES LUMENES EN
EMORAL DERECHA, SE [RRIGAN, SE FUA
ATETER CON SEDA, SE DEJA CUBIERTO CON
ASA MAS FIXOMUL, PROCEDIMIENTO SIN
OMPLICACIONES, LIZETH UNIGARRO

E6231

W%/0742

0T.05:2%

LIZETH
TN

A

ENFERMERG \

086103563

LIZETH

IRNIGARRO
HERNAND

[ENFERMERC

(0861035631

1ZETH

UNIGARRO
HERNAND

[ENFERMERQ

1086103563

ACIENTE SOMNOLIENTA CON DETERIORO
UROLGGICO SE INFORMA A MEDICO

02 OBRAS DE RCCP AVANZADO, AL
WINTO INTENTO LOGRAN ENTUBARLA
UEDA CON MASCARA LARINGEA, MEDICO
ECIDE PASAR CATEZER YEMOSO CENTRAL,
ARIOS INTENTOS FALLIDGS, QUEDA CON

450 DF CATETER VENOSO CENTRAL.

MIREYA

HGUA
PUPIALES

DELRGCIO

AUNLIAR DE
[ENFERMERA

37083431

r! 19

fv/0720200
06:55:16 P

[Paciente genero femenino de 46 aflos cor
Fdnagnmucos medicot de urgcnm diatltica erc en trr,
hiperkalemis, hemonsgia de vins digestivas, anantia
ievera microcitica hnpocromlcu, hipéziension arterial
sistemnica, paciente quien s& enctientra on delicaday
dicioney de walud con moniteria uci, plan de
iquidos eon goteo de bicarbenato por acidemia
metabolica , paciente quicn se encuentra sin soporte
e uduna}epn, com tendencia al deteriore
gico, se sin soporte
g notropico, con fos sgtes signos vitalesia LOH6], l'c
165, Ir 20, sa02 %4 con soporte de migeno dado por

HISTOARTA MTINTCA _ OONTEMQLANAR The

durante procédimiento paciente
presentn para chdiaca,
requistiendo maniobres de rep
avanzada, durante el codigo se

hmias, no pudiendo asegurar via
frerea, ante bo cust 3¢ insisura
nasears lasinges numera 5, s¢
Tia , ¢ mide presin de
uemotnponsdor ¥ 3¢ conccla a
calilacion mecacnica con

LINA

inlenta paso de tol en 3 ocasiones MARCELA

[IMENEZ
RESTREPO

CISIOTERAPELITA

£ 144116660
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kcanula nasal con fol de 28, gases amieriales de controf
de |a nochs con leve mejoria de su acidosis
rnetabolica con ph 7.2, heol 9.7, peo? 22, 3¢ informa
b medico de wmo deteriora scurologico, ante lo cual
decide asegurar via sera, 1e asisle dicho
orocedimisilo, lo cual 52 infonts inicialmente con lot
numera 7.5 sia embargo paciente con via acres difici,
la cual & inteato 23 fallido,

foacamelros iniciales de ve fio2
100, veap 383, fr 14/14, peep 8,
durants ta noche se realiza
Eahalotestpin medicada pars
[riperkalemia, paciente queda bajo
fnoniteria medica esiricta
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#115

E REALIZA PASC DE LINEA ARTERIAL
ASIVA CON CATETER ARTERIAL N, 0,
REVIA TECNECA ASEPTICA Y SEGUN
ROTODOLO INSTITUCIONAL, SE CANALIZA
TERIA PEDIAL IZQUIERINA, SE OBTIENE
TORNO DE SANGRE, SE CONECTA A
SDUCTOR OBTENIENDO CURVA BN
ONITOR, SE FIFA LINEA CON FIXOMUL, SE
OTULA, SE FUA CENSOR DB TRANSDUCTOR
LA ALTURA DEL QUINTG ESPACIO

MONITOR D FRESION ARTERIAL
ASiVA, PROCEDIMIENTO SIN
OMPLICACIONES LIZETH UNIGARRC

5207

EREALIZA PASQ DE SONDA NASOGASTRICA!
B AVANZA Y SE AUSCULTA EN ESTOMAGO
109/024202 ICANDO POSICION ADECUADA, SE
K4:17:35 IOYILIZA EN NARTNA DERECHA, Y SE
EJA OCLUIDA,PROCEDIMGENTO S0
OMPLICACIONES. LIZETH UNIGARRO

IZETH
IMENA ENFERMERG
UNIGARRO
HEENAND!

1086103561

{ {ZATH
BMENA  [ENFERMERD
UN-GARRO lrma
HERNANDEZ

10856103563

!

Fﬁlsﬁ

816720 19;00 recibo paciente en uci 16, cuidado
ntensivo en delicadsy condiciones de salud con
asgaw de 12/15, mucosas deshidratedas con
dgene por cantla ansat a2 litvos por minuto
da deatrs de p les, cuello
/071202 avit con aceese venoso periferir.alen ysfgular
94630 dﬂc?ha‘pume?hle p;nz?dn, torax gimetrico ¢on
o gmoniloria cardtaca conlirua no iavasiva romiotensd,
1or dica, afebil, fistula erteviavenosa en
miembro supesios derecho o izguierdo, abdomen
plando y depresible a La palpacione, eliminad
fesponianes, ples con equimosis ¢n 1orax, cottade

derecho y encars interna de musios.

rﬁ.i 59

MIREYA
DEL ROCIC |AUXILIAR DE
GUA |ENFERMERIA
DUPIALES

137083431

08/07/2020

184873 NOTA D& ENFERMERIA

PACIENTE QUE DURANTE LA
TARDE PASA CON .
ALTIRACION
NEUROLOGICA REALIZA
D08 PEPOSICIONES BE
COLOR OSCURO BLANDAS
£ INFORMA A MEDICO CON
X YA CONSIGNADOS [N LA
HISTOREA CLINICA CON
RDEN DE MANEX) PR NCOVER
RNO ALAESPERADE JMARIN Aumml‘}égi
[ALISIS PARA VER CRUZ |

=3

r&li?

MHIOTDUZIJN
1524448 OTA DE ENFERMERJA

10400 INGRESA PACIENTE A
ALE DE UCI SE UBICA EN
UBLCULO 16 FEMENINA DE
5 ANOS DE EDAR,
ONCIENTE NO ORIENTADA
TIEMPO NTLUGAR $1EN
ERSONA

CEFALOPATICA, CON
COSAS PALIDAS
GLERANDO OXIGENO
IENTE, RESPUESTA
VERBAL NG CONGRUENTE,
UBLLO MOVIL TOPRAX
IMETRICO EXPANDIBLE
DOMEN DEPRESIBLE CON
RESENCIA DT SUS CUATRO [R2NCINER
XTREMIDADES MOVILES Y I\K}(Nm AUXILIAR DE
FUNCIONALES CON PRUZ [ENFERMERIA
UTMOSTS EN MIEMBROS
INFERIOREWS Y EN REGION
OSTAL DERECHA,
ACIENTE EN REGULARES
ONDICIONES GENERALES,
CEDENTRES DE FALLA,

CCESO VENOSO YOGULAR
ERECHO POR JEFE DE

ARACLINICOS ES
ALORADA POR MEDICO
UEEN DA ORDEN DE PLAR
ARMACOLOGICO Y

C=3
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a
| [MANEIQ INTERNO
[PGRES A PACIENTE DE 45 ANOS REMITIDA oA CRA TARDE 2OR
DE GYDMEDICL PALMIRA, ANTECEDENTE DE |ORDEN MEDICA SE ICIA
HTA Y ERC ES EN D, FRESENTA AUSCENCIA NHALGTERAPIA CON
5 THRILL EN FAY DEL BRAZO 120, i BLTAMOL 400 MCG
OSPECHA DE TROMBOASIS DE LA FISTULA, bAoA 4 HORAS, §5 REALIZA
FOR LO CUAL ES LLEVADA EL 30DE JUNIO e CIONALIEATEQ BN
1020 A ARTEROGRAFIA Y VENOGRAFIA L AMA, 2OSICION BN SEMI
. SELECTIVA BN MSI COM HALLAZGOS DEFAV LI CARECHRA POR
ON TNIERTO BRAQUIOBRAQUIAL NI D s0ass S8
‘OMPLETAMENTE OCLUIDO POR FENOMENO IREALIZA ESGUEMA DE
ROMBOTICO SE KELIAZA MANEJQ CON MIEALOTER APIA MEDICADA
ACTELYSEY HNF, SE CONSIDERA PASO DE O SALBOTAMOL 400 MG
ATETIR MAHURKAK TRANSITORIO S INIIO ICADA ¢ HORASMCG, 55§ 10\ oo J
(08/07/202000E KD, ADEMAS DURANTE LA REA ! 0288
o (8:36:98 [HOSPITALIZACION PRESENTO DEPOSICIONES | " e conronaLos (vaRELA FIS[OTEWEUTAF I
ELENICAS, CON CAIDE DE LA HE, HOY bt ELABNTOS DE
GRESA SEGUN HC CON HB DE 5.4, SEDf0 PROTECCION PERSONAL
MANETC CON B, SE CONSIDERA INICIAR ACTENTA TOLERA
[TRASEUSION DE HEMODERIVADOS, EVDA Y RATAMIENTO SIN
HEP, POR EL MOMENTO SE DIFIERE OMPLICACIONES Y QUEDA
ROMBORPOFILAXIS. PACIENTE ALERTA, IO MONTIOREA
ICONSCIENTE, ST SOFORTE DE OXIGENO), L {NTENUIA. PACENTE CON
ATURANDO:94%, PRECUENCIA R EPORTE DE Gasns
RESPIRATOREA-TZREM, 51 SIGNOS DE ARTRREALES COM PH: 7,55
IDIFICULTAD RESEIRATORIA, A LA FoCO: 19 PAGY: 15 HOOY §
AUSCULTACION PULMONAR AMBOS CAMPOS} , oAGa 02, 257, §5 INEORMA
PULMONARES HIPOVENTELADOS, 5T  MEOICO DB RN S
P RESENCEA DE RUTIOS SORREAGREGATIOS, T AMANEID,
""""" e e S T e T
ORDENES MEDICAS - MEDICAMENTOS .
FECHA, REGES TRONROORDENIGUBIGOF ORMULA FFARMACEUTICAICONCEN T RACIONIOBSERVAGION _ JCUNPLIDOPGSMEBICD  [GARED
 [PENEONA SOLUCION
CTABLE | MG /1ML
ADREHALINA
PINEFRINAY - tmg -
GLUCION INVECTABLE L ABIAN
CAJA DE CARTON
boswnzon ms292 s foosds [oormucapoquE famporia i m‘&&‘g&ﬁh BN g s PLEANDROWEbico Ut
ONTIENE 100 ' \ NOGUERA
MPOLLAS DEVIDRID i
N BLESTER PACK DE
APELPVC
SPARENTE (USO
STITUCIONAL)
CARUSTIAN
i 12020 17:45:41 foaoos goorey [LTROPINARMGMLY  [ymopmia 1 'l ga&g}m HREN, Is m&o %‘%&UST A
BEANCA
CHRISTIAN
ULFATG DE MAGNESH) :
" SOLUCION 20 ML CADA 14h EX g ANDRES  [MEDICO.
pooino 14939 by pouss SoLUCIon yscTABLERATRT L o DA, ! S . Keonmatio Eseeciaiisal
0% X 10 ML BRANCA
INEFRINA SOLUCION
INYECTABLE | MG/LML
ADRENALINA
EPINEFRINA) - 1mg -
SOLUCION INYECTABLE o RISTIAN
{CAIADECARTON -
9072020 17:4439 (12008 Pos4s [CORRUGADOQUE  JAMPOLLA i ot N ey W e A,
CIFTING 100 . R AN
OLLAS DE VIDRIO !
“EN BLISTER PACK DE : ‘ i
IpapRL PYC C o ‘ N o
SPARENTE (USO ‘ : ' .
STITUCIONAL) ; : :
- CHRISTLAN
‘ LUCONATO DE CALCIO - -
o : & soLUCION 198 MG CADA 240 ANDRES  BeEDIco
oo trais poos pooonn oLucios svecTanLE R O L e o PO p b b0 beracaLista
10% X LM, . . EANCA A
: : e I - _ EABLAN
45 hDAZoLAM SOLUCION [soLuCEN 15 MG CADA 2k BN ALEJANDRO
oRnio0 144934 pise7  boogr FEDATOLAM SOLUCION|SOLUCHR s vl b R pEDICOUCT
S HOGUERA
_ FABIAN
. :o7y; HIDROCORTISONA 100 200 MG CADA 81 ‘ hLEvANDRO)
s 123022 aoss foorag B DEORTISON FIDROCORTISON Jioo B ) DIn(S DAL §s s MEDICO UET
‘ ' NOGUERA
| ' L FABLAN
" FENTANILG CITRATO 05 |SOLUCION 0.5 MCG CADA 2h ALESANDIO
oot s o foogor FENEAN Bvscomce P35 F ' Diah g ey MEDICO uCH
NOGUERA
FABIAN
OMEPRAZOL FOLYVO 10 COTHORA
Eoi072020 114216 D1s38 bojos3 fPARA RECONSTITUIR 40 'fécl’ggg% o INFUSIONPOR 72 2 b AR Enicouc
MG HORAS.
OGUERA
7 AMP EN BOLO -
AHORA, LUEGO
USION DE
EABAN
BICARBONATG DI 1UIDOS
pe2020 L1206 o boozs S0DIO SOLUCIGN g?g;_’gﬁgw 540 HCARBONATADOS]14 s [ ANROMEDICO Ve
ITVYECTABLE 840 ML 30 CC AGUA o enA
TERIL +70 CC
ICARBONATO A
o CCHORA

HIQTONRTA (YT A _ C'OOTAASICANTA DR TG
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G
b ABIAN
GLUCONATO DECALCIO
L s CLUCION 94 MG CADA 3 EN & AL EJANDRON
w0 1216 i oot EOLUCION NYRCTARLE o 6 Sl s LR ANIROEDIco UCI
G NOGUERA
LSO
GLUCONATO DE CALCIC
ERNANDO MEDICO
09it111020 0822123 JouBaT 0068: [SOLUCION INYECTABLE so;gg;?gw 4 ‘f;’ﬁ;’_‘gﬁﬁ;‘ B 5 baann . BSPCIALISTA
0% X 10 ML o
® HELDER
- 10 ML CADA 24 BN} J BNAN
/2020 06:36:21 IS0l poxMY AGUA ESTERLL LML JSOLUCIONES  fie Ay | s oA Fwsmo
bClAVEZ
TLSoN
hEDICO
Jusmmnzu waze Bisn kopgs FSINCALCIOSOBX Ry s ;gﬁ;’fﬁﬁf{‘ BN FS e LisTAl
puROZ
W ILson
LUCONATO DE CALCIO JED
: 1
0%/07/2020 17:42:09 1572 — EOLUC}DN INYECTABLE sowg]{?\};l P ‘I"‘D“I'ff(;'f‘gﬁ\s}‘m fs ’;Ewo iﬁspﬁg&uﬂ "
10% X 10ML - MUNOZ
AME BN BOLC
ORA, LUEGO
SION DE
WILSON
1CARBONATO DE HGUIDOS
Hen72020 154533 f1533 Hoo22s 1SODIQ SOLUCION fﬁ{;g&'ggw 240 ICARBONATADOS s FB“EIAURR";\NDO gmmgl_m A
CTABLE 840 MGAML 30 CC AGUA DAREA
STERIL +76 CC
BICARBONATO A
10 CC HORA
I PUFE CADA 15
[SALBUTAMOL MIN POR | NHOR,A %ﬁﬁno iBICO
2020 15,4823 2533 01204 [INHALADCR 100MCG X |IVHALADOR  Jico CUEGOCADA  §i A s ISTA
00 DOSIS HORA POR 4 it
HORAS i
OMESRAZOL POLVO .
a0 11368 s AR A Bcorig 4o [FORVO PARA 0 MG CADA 81BN ABDICO
¢ | DIA(S) - DIA |
WFECHA REGISTRO FFARMACEUTICA  [CONCENTRACTOMOBSERVACION JCURPLIDUP OSASISTENCIAUCARGD
oo ARLOS
- ATENCION DI GILBERTO  |TERAPEUTA
5072020 161850 $2035 o420 ENDOTRAQUEAL  JUNIDAD ! ATENCIONDE R st
CON BALON No, 7.5
CAICEDO
; ADRIANA
o EEXTROSAEN  BOLUCION MARIA ENFERMERO
onraon sz oo poses A o oclod 50 fUsGPCIE |1 R A
CANAR,
ROMURO DB SRS pvEpico
ORI 020 175107 a0t 001494 MOCURONIO  [INSUMO I 1 ONTARD  DSPECLALISTA
soMGisME
RANCA
ADRIANA
" MARLA o
fosnrnozoasasas fpisss rou264 SURKTROE, 150 ML [UNIDAD | usorciE b A
CARAR
L JADRIANA E‘F
. DEXTROSAEN  BOLUCION MARIA ENFERMERQ
091072020 09:06:41 21858 mds PECTROSARN B oo UsORCTE i AeNcA o
CANAR
CLORURO DB OLUCION 7 ARA S0 DEL .&ios AUXILIAR DE
4R [}
90712020 07:48:50 k21834 00420 Fﬁmo 09 %X 250 e 50 A O DEL b ARDONAS e
- ULLA
LORURO DE CLUCION PARA USO DEL itos lanauan o
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oA .
GYOMEDICAL PALMIRA -

Historia Clinica

HC No. CC 66886408 . Paciente Fanny Patricia Mazorra

Identificacion CC 66386408 Ocupacion

FechaNac.  1973/08/15 3 Est. Civil Edad 46 Afio(s)
Direccion cra 22 # 33-48 uribe PALM!R;\ Teléfono Sexo F

Niv Educatly Basica Primaria Religion Raza

DATOS DE LA ADMISION :

Registro No. 28 Fecha Admision 2020/06/30 18:08 Ing. Por  Hospitalizacion
Tipo Usuario  Subsidiado Tipo Afiliado Beneficiario Nivel 2

Contra; EMSSANAR S.A.S - SUBSIDIADOD Acompaiiante LUIS GUILLERMO ROJAS
Adultos

Ingreso UCI

Fecha Ingreso: 2020-06-3) 18:08 -

Motive de Ingresa: PACIENTE DE 46 ARIOS, CON ANTECEDENTES DE HIPERTENSION ARTERIAL Y ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO V
EN TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL COM HEMODIALISIS, REMITIDA DESDE UNIDAD RENAL POR AUSENCIA DE THRILL EN FAV EN BRAZG
[ZGUIERDO DESDE HACE 3 DIAS, ES VALORADA POR CIRUGIA VASCULAR QUIEN CONSIDERA LLEVAR ARFERIOGRAFIA Y VENOGRAFIA EN MSI PARA
MANEJO ENDOVASCULAR. ES LLEVADA A ANGIOGRAFIA £L 30/06/202G DONDE REALIZAN ARTERIOGRAFA + VENOGRAFIA SELECTIVA DI
MIEMBRO INFERIOR [ZQUIERDO CON HALLAZGOS DE FISTULA ARTERIO-VENOSA CON INJERTO BRAQUIDBRAQUIAL COMPLETAMENTA OCLUIDA

POR FENOMENG TROMBOTICO. POR LO QUE INDICAN MANEJO CON INFUSION CONTINUA POR 48 HRS CON ACTILYSE Y HEPARINA NO
FRACCIONADA. :

Diagnéstico de Ingreso

[1742]-Ernbolia ¥ Trombeosis De Artetias De Los Miembras Superigres

IN180]-tnsuficencia Renal Terminal
INFORMACION DE INGRESO

Antecedentes Personales

Medicos: Hta. ere estadio v en trr

Quirurgicos: Cesarea
Examen Fisico

Cabeza y Cuello: Narmocefalice. cuelio mowil, sin adenapatias,

Torax: Torax simetrico, norm.aexpandibie

Cardio-Pulmenar; Murmullo vesicular presente en ambos campos sin sobreagregdos. ruides cardiacos itmicos, de buena intensidad, sin soplos
Abdomen: Abdomen blando. depresibie, sin masas ni megalias palpables, sin signos de irritacion periteaeal.
GenitoUrinaric: Gu se omite

Extremidades: Extremidades moviles, completas, simetricas, sin edema, putsos perifericos presentes. con fav en mismbro superior izquierdo sin
thrill, can pulses perifericos palpables. en miembros inferiores con pulsos pedios debiles
Sistema Nerviaso Central; Sne: orientado en sus tres esferas, sin deficit sensitivo ni motor, glasgow 15/15,

Impresién Diagnéstica

Imprasion Diagndstica; Tramaosis de fav braquincefalica izquierda enfermedad renal cronia estadio v e tr+ hipertension arterial,
Andlisis

Andlisls: Pciente de 46 afios, con enfermedad renal crenica estadio ¥, en terapia de reemplazo renal con hemodialisis, sin presencla de thrill en
fistula arterio-venasa braquicefalica en miembro superior izquierdo, en postoperatario de arteriografia + venografia sefectiva en miembro
superior izqierdo + trombalitis con actulise. con indicacion por cirugia vascular de manejo con infusion por 48 hrs con actylise y heparina no

fraccionada, con control periodico de Pt para titular infusion de heparina. paciente con alto riesgo de sangrado mayor y/o inestabilidad
hemodinarnica, quien requiele monitoria continua en ud,




GYOMEDICAL PALMIRA ' : Continuacion Historia Clinica
HG No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Evaluacion General

SIGNOS VITALES Tension Arcerial Sistclica 170.0G . Tension Arterial Diastolica 110,00 . Frec Cardiaca (L/Min } 85.00 . 502 98,00 . Temp (C} 36.00

"

Roberio Coba Torres
CC 84084951
Médico(a) Especialista

Medico intensivista

Solicitud Servicie Ambulatorio

Fecha-Hora: 2020-07-07 16:21 Indicaciones: ATENCION INTEGRAL DE HEMODIALISIS POR INSUFICIENCIA RENAL AGUDA O CRONICA; SESION

Procedimientos
Nombre Contidad - Indicaciones
Atencion integral de hemadialisis por insuficiencia renal aguda o cranica; sesion 1,00

| -

Aifredo Alaln Areyanes Pineda
CC 3730183

Médico(a) Especiatista

Girugla general

Evolucion Médica
Adultos

Facha-Hora: 2020-07-01 09:420X;

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA [ZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO Y EN TRR
HIPERTENSION ARTERJAL,

PACIENTE REFIERE ENCONTRARSE £N MEJORES CONDICIONES GENERALES

SIGNOS VITALES: TA 158/78 TAM 74 FC 80 FR 15 TEMP 37° SATU 57%GLUCOMETRIA 126 MG/DL DIURES:S 0,0 CCKG H
PUPIHLAS REACTIVAS ISOCORICAS )

TRAQUEA CENTRADA, NO DESYIADA

RUIDOS CARDIACDS RITMICOS DE BUEN TIMBRE TONO E INTENISDAD NO 50PLOS
MURMULLO VESICULAR PRESENTE SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS}
PERISTALTISMO + NO MASAS, NO IRRITACION PERITONEAL

EXTRES CON FISTULA MIEMBRO SUPERID IZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
SNC GLASGOW 15/15

A/P:

-PACIENTE CON FALLA RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRR, EN EL MOMENTQ CONSERVA ESTABILIDAD HEMODINAMICA, RESPIRATORIA Y
NEUROLOGICA

-BAJO GOTEO DE ACTYLISE MAS HEPARINA, SE DECIDE AUMENTO DE HEPARINA EN RONDA MEDICA A 7 CC BADO CONTROL DE TIEMPOS POR
FUERA DE RANGOS AUN, TOMAR CONTROL EN 6 HORAS

-PARACUNICOS DEL DIA CON NIVEL SERICO DE K, MOTIVO POR EL CUAL SE INICIA GLUCONATG DE CA  AMP CADA 6 HORAS E INICIO DE
SALBUTAMOL CADA 4 HORAS}

-SE SOLICITAN PARACLINICOS PARA RONDA NOCTURNA.




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica
HC No. CC 65886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Johannes Espafia Saavedra
CC 1113657052

Médfeo{a} General

Mecico General

Adultos

Fecha-Hora; 2020-07-01 11:77CAMA 10 fFANNY MAZORRA)
DX:
TROMBOSIS DE FAV BRAQUIQCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL.

CRITERIOS:
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 158/78 MMHG. FC-BO LPM, FR 16 RPM. SO2 98% T 36°C

GLUCOMETRIAS: 126 MG/DL

GASTO URINARIO: 0 CC/KG/H.

~ CCC: NORMOCEFALO, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

~ TORAX SIMEZRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLD VESICULAR PRESENTE EN AMBGS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS

RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS.

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLORCSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

~ GU DIURESIS PRESENTE

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO IZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS

-~ SNC GLASGOW 15/15. )

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADGS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA RENAL
CRONICA ESTADIO V EN TRR, RECIBIENDO MANEIO ANTICOAGULANTE CON ALTEPLASE Y HEPARINA EN INFUSION CONTINUA, At MOMENTO DEL
EXAMEN AFEBRIL. LABORATIRO SDEL DIA SIN DATOS DE SRIS. HEMOGLOBINA Y HEMATOCRITO EN RANGOS ACEPTABLES SIN REQUERIMIENTO DE
HEMODERIVADOS. TOELRA APORTE ENTERAL. METABOLIAMENTE CONTROLADA. GLUICGSA CAPILAR £1 METAS. ELECTROLITOS SERICOS CURSA
HIPERKALEMIA MODERADA EN CORRECCION CON MEDICAMENTOS, HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS, PATRON
RESPIRATORIO PROPIO. SATURACION ACEPTABLE POR MONITOR, NORMOCARDICA, ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL. BLANDO,
DEPREISBLE, ANURICA. NEURCLOGICAMENTE SIN DEFICIT. ESPERA SEGUND TIEMPO QUIRURGICO, CONTINUA MANEJO EXPECTANTE.
PRONOSTICO RESERVADO. FAMILIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMENTE INFORMADOS

Fecha-Hora: 2020-07-01 22:450%:
TROMBOSIS DE FAY BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL.

CRITERICS:
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 16%/74 MMHG, FC 82 LPM. ER 17 RPM. 502 98% T 36°C

-~ CCC: NORMOCEFALC, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPQS SIN SGBREAGREGADQS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS,

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACICN PERITONEAL

-~ GU DIURESIS PRESENTE

< EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO IZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS £N SU POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TR, RECIBIENDO MANEIO ANTICOAGUEANTE CON ALTEPLASE ¥ HEPARINA EN INFUSION CONTINUA, EN LAS
ULTIMA SHROAS CON SANGRADO ESCASO ACTIVO EN SITIO DE INSERCION DE CATETER POR LO QUE SE SUSPENDE ANTICOAGULACION EN
INFUSION HASTA NUEVA.ORDEN,. ESPERA SETUNDG TIEMPO EL DIA DE MANANA 02 E JULIC DEL 2020, AFEBRIL. TOLERA APCRTE ENTERAL,
METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA CAPILAR EN RANGOS ACEPTABLES, HEMODINAMICAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVQS.
PATRON RESPIRATORIC PROPIQ, SATURACION ACEPTABLE POR VISOSCOPIO. NORMOCARDICA. ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACIOM PERITONEAL

BLANDO, DEPREISBLE, ANURICA, NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT, CONTINUA MANEIQ EXPECTANTE. PRONQSTICO RESERVADO, FAMILIARES
AMPLIAY SUFICIENTEMENTE INFORMADQS

Fecha-Hora: 2020-07-02 09:47UCIA DIA. DR AREYANES ESPECIALISTA, DRA MARIN ASISTENCIAL,




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacién Historia Clinica

HC No.  CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

1DX:

TROMBOSIS DE FAY BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL,

CRITERIOS:
~MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 179/89 MMHG, FC 88 LPM. FR 17 RPM, 502 98% T 36°C

GLUCOMETRIAS: 133/ 162/ 148 MG/DL

GASTO URINARIQ: 0 CC/KG/H.

- CCC: NORMOCEFALG, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

-~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE £N AMBOS CAMPOS SEN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICG, SIN SOPLOS.

-~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNGS DE IRRIFACION PERITONEAL,

«~ GU DIURESIS PRESENTE

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO 170, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS

- SNC GLASGOW 15/15

PACIENSE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EM SU POST QUIRURGICO, CON F/.LLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EM TRR, RECIBIENDO MANEJO ANTICOAGULANTE CON ALTEPLASE Y HEPAFUNA EN INFUSION CONTINUA, 21
MOMENTO DEL EXAMEN AFEBRIL. tABORATORIOS DEL DIA SE EVIDENCIA TIEMPOS E COAGULACIC NORMALES. OR SANHRADQ ACTIVC Y
CRECIMIENTO LOCAL EN SITIO DE PUNCION SE SUSPENDE ANTICOAGULACION. SE COMENTA CON MEDICQ TRATNTE QUIEN INDICA RE(NICIO DE
HEPARINA Y ESPERA SEGUNDO TIEMPQ EL DIA DE HOY A LAS 16:00 HORAS. TOLERA APORTE ENTERAL. METABOLICAMENTE CONTROLADA.
GLUCOSA CAPILAR EN METAS, HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRGN RESMRATORIO PROPIO, SATURACION
ACEPTABLE POR MONITOR. NORMOCARDICA. ABDOMEN SIN SIGNOS DE JRITACION PERITONEAL, BLANDO. DEPRESIBLE. ANURICA,
NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT. CONTINUA MANEJO EXPECTANTE. PRONOSTICO RESERVADO. FAMILIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMEMYE
INFORMADGS

LABORATORIOS;

~TPT. 28/ TP: 16.7 INR: 1,19

Fecha-Hora: 2020-07-02 23.07UCIA

10X

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA [ZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL,

CRITERIOS:
~ MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 152/79 MMHG, FC 84 LPM, FR 19 RPM. 502 98% T 36°C

- CCC NORMOCEFALO, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLG MOVIL

- TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN 50BREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, 5IN SOPLOS.

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIELE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,
.- GU DIURESIS PRESENTE

.~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO IZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
-~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA RENAL
CRONICA ESTADIO V EN TRR, ACTUALMENTE AFEBRIL, TOLERA APORTE ENTERAL METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA CAPILAR EN
PARAMETROS ACEPTABLES. HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIO PROPIO. SATURACION ACEPTABLE
POR VISOSCOPQ. NORMOCARDICA. ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERIFONEAL, BLANDO. DEPRESIBLE. ANURICA. NEUROLOGICAMENTE
SIN DEFICIT. INGRESA PROCEDENTE DE SALAI DE CIRUGIA DONDE REALZIAN MAEJO POR CIRUGIA VASCULAR DE TROMBOSIS DE FISTULA SIN

COMPLICACIONES APARENTES. EVOLUCION ESTACIONARIA, CONTINUA MANEIO EXPECTANTE, PRONOSTICO RESERVADO. FAMILIARES AMPLIA Y
SUFICIENTEMENTE INFORMAROS

Fecha-Hora: 2020-07-02 23:09UCIA

DX

FROMBOSIS DE FAV BRAQUIOTEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL,




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacién Historia Clinica
HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

CRITERICS:

- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 152/79 MMHG. FC 84 LPM, FR 19 RPM. SO2 98% T 36°C

-~ CCC: NORMOCEFALD, COMSUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

- TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO YESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS Sk SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACCS RITMICO, SIN SOPLOS.

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLORGSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL

~ GU DIURESIS PRESENTE ‘

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIC 1ZQ, THRILL PRESENTE, PULSQS PRESENTES SIMETRICOS

~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS iNTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA RENAL
CRONICA ESTADIO V EN TRR. ACTUALMENTE AFEBRIL TOLERA APORTE ENTERAL. METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA CAPILAR EN
PARAMETROS ACEPTABLES. HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIQ PROPIO. SATURACION ACEPTABLE
POR VISOSCOPIO. NORMOCARDICA. ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL, BLANDO, DEPRESIBLE. ANURSCA, NEUROLOGIC AMENTE
SIN DEFICIT, INGRESA PROCEDENTE DE SALAL DE CIRUGIA DONDE REALZIAN MAEIO POR CIRUGIA VASCULAR DE TROMBOSIS DE FISTULA SIN

COMPLICACIONES APARENTES. EVOLUCION ESTACIONARIA. CONTINUA MANEIQ EXPECTANTE. PRONCSTICO RESERVADC. FAMILIARES AMPLIA Y
SUFICIENTEMENTE INFORMALGS

Fecha-Hara: 2020-07-03 09:370C) DA

IDX: :

-TROMBECTOMIA DE FAV BRAQUIOCEFALICA [ZQUIERDA
---TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA [ZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTEMSION ARTERJAL,

CRITERIGS;
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 148/85 MMHG. FC 86 LPM. FR 16 RPM. 502 98% T 36°C
GLUCOMETRIA: 126 MG/DL,
DHURESIS: 0,0 CCKG H

- CCC: NORMOCEFALC, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

- TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS.

~ABDOMEN BLANDC DEPRESIBLE, MO DOLGROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

-~ GU DiURESIS PRESENTE ‘

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRQ SUPERIO 120, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
-~ SNC GLASGOW 15/15

-PACIENTE POP DE TROMBECTOM3A PARA FISTULA ARTERIO VENOSA BRAGUIOCEFALICA REALZIADA EL DIA DE AYER, ADECUADA RECUPERACION
POSTQX, EN EL MOMENTO CONSERVA ESTABILIDAD HEMODINAMICA, RESPIARTORIA Y NEUROLOGICA.

-EN REVISTA MEDICA SE INIDICA INICIO DE NET POR MEDIO DE NEPRO ‘
-TIENE PENDIENTE CONTINUAR CON SU TRR EL DIA DE HOY DADO BALANCE HIDRICO ELEVADO ¥ NIVE. SERICO DE K ELEVADO. EN CASO DE NO
REALIZARSE DIALISIS EL DIA DE HOY SE PASARA CVC Y SE INICIAR SOLUCION POLARIZANTE,

~EN REVISTA MEDICA SE DECIDE INICIAR ESTIMULADORES DF MEDULA CON ACIDO FOLICO, SULFATO FERRQSO Y £RITROPOYETINA

-PARACLINICOS DEL DIA SIN LEUCOCITOSIS, ANEMIA, SIIN ALTERACIONES PLAQUETARIAS, TIEMPOS DE COAGULACION POR FUERA DE METAS,
ELECTROLITOS CON NIVEL SERICO DE K ELEVADO. SIN OTRQS TRASTORNOS,

Fecha-Hora: 2020-07-03 21:44UCIA NOCHE

. IDX:

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA 1ZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERLAL.

CRITERIOS;
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: T4 146/85 MMHG, FC 79 LPM. FR 19 RPM, 502 98% T 36°C

-~ CCC: NORMQCEFALD, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLG MOVIL
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- TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS.

~ASDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNGS DE IRRITACION PERITONEAL.

-~ GU DIURESIS PRESENTE

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO |ZC), THRILL PRESENTE, PULSQS PRESENTES SIMETRICDS

- SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONECA ESTADIO V EM TRR. EVOLUCION ESTACIONARIA. EN LAS ULTIMAS HORAS CON EPISODIOS EMETICOS DE CONTENIDO
ALIMENTARIQ. SE INDICA DOSIS STAT DE METOCLOPRAMIDA, AFEBRIL. METABOLICAMENTE CONTROLADA. GLUCOSA CAPILAR EN LIMITES
ACEPTABLES, HEMODINAMICAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIO PROPIO. SATURACION ACEPTABLE POR
MONITOR, NORMOCARDICA, ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL. BLANDO. DEPRESIBLE. ANURICA. NEUROLOGICAMENTE SIN

DEFICIT. SEGUN EVOLUCION SE REDEFINIRAN CONDUCTAS, MANEJO EXPECTANTE, PRONCSTICG RESERVADO, FAMILIARES AMPLIA Y
SUFICIENTEMENTE INFORMADQS

Fecha-Hora: 2020-07-04 10:55UC3A DIA. DR AREYANES ESPECIALISTA. DR ESPARA

13X

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA 1ZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN YRR
HIPERTENSION ARTERIAL,

CRITERICOS:
- MONITORiA CONTINUA

SIGNOS VITALES; TA 136/80 MidHG. FC 82 LPM. FR 15 RPM, 502 98% T 36°C
GLUCOMETRIAS: 168/ 142/ 152 MG/DL
GASTO URINARIO: 0 CC/KG/H.

-~ CCC: NORMOCEFALD, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCGSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMUELO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICG, SIN SOPLOS.

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,

-~ GU DIURESIS PRESENTE

-~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO 120, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
-~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE 1A VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA RENAL
CRONICA ESTADIC V EM TRR. EN LAS ULTIMAS ORAS REALZEANDO EPSIDIO DE MELENAS, EMESIS ALIMENTARIA POR LO GUE SE SOSPECHA
SANGRADQ DIGESTIVO POSIBLE GRIGEN BAJO, SIN EMBARGO POR ANTECEDNETES ¥ COMORBILIDADES SE SUSPENDE APORTE ENTERAL, SE
INDICA DOSI3 DE IPREGNACION DE OMEPRAZCH. Y CONTINUA INFUSION POR 48 HORAS, SE ADICIONA EMUSLIFICANTE (SUCRALFATO) SE INICA
FRAMITE DE REMISION CON SU £PS PARA MANEIO INTGERAL POR NEFROLOGIA, POSIBILIDADES DE ENEIOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ¥
SOPORTE DE CON HEMODERIVADOS, SE SUSPENDE ANTICOAGULACION HASTA NUEVA ORDEN, AFEBRII. TOLERA APORTE ENYERAL,
METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA CAPILAR EN RANGOS ACEPTABLES. ELECTROLITQS SERICOS CURSA HHIPEKALEMIA EN MANEIO
MEDICO. HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADIA SIN VASOACTIVOS, PATRON RESPIRATORIO PROFIO, SATURACION ACEPTABLE POR MONITOR,
NORMOCARDICA. ABDGMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL BLANDO, DEPRESIBLE. ANURICA, CON ANTECEDNETES RENAL CRONICO SIN
TERAPIA DE REEMPLAZO RECIENTE POR LO QUE SE COSNDIERA TRAMITAR CON EPS DISFONIBILIDAD BE SEGUIMIETO POR NEFROLOGIA Y
MEMODIALISIS. NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT, SE SOLICITA HEMOGRAMA CONTROL. CONTINUA MANEJO EXPECTANTE, PRONOSTICO
RESERVADO. FAMILIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMENTE INFORMADOS

LABORATORIOS:
ELECTROLITOS SERICOS: NA: 123/ ¥: 7.9
Fecha-Hora: 2020-07-04 22:10UCIA DIA. DR AREYANES ESPECIALISTA
DX;
TROMBOSIS DE FAY BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL.

CRITERIOS:
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 151/78 MMHG. FC 84 LPM. ER 18 RPM. SC298% 7 36°C
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-~ CCC: NORMOCEFALO, CONJUNTIVAS RGSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL,

.~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MUURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS.

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO BOLORQSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,

.- GU DIURESIS PRESENTE

- EXT: CON FISTULA MIEMBROC SUPERIO (ZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS

I SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN-LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EM SU POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRREVGLCION ESTACIONARIA. EN TAMITE CON SU EPS PARA CONTINUAR MANEJQ INTEGRAL CON NEFROLOGIA,
RECIBE INFUSION DE INHIBIDOR DE BOMBA DE PROTONES, AFEBRIL. EN AYUNO. METABOLICAMENTE CONTROLADA. GLUCOSA CAPILAR EN
RANGOS ACEPTABLES. HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADA SIN YASQACTIVOS, PATRON RESPIRATORIO PROPIO, SATURACION ACERTABLE OR
VISOSCOPIO. NORMOCARDICA, ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL, BLANDO. DEPRESIBLE. ANURICA, NEURDLOGICAMENTE SIN
DEFICIT. CONTINUA MANEJO EXPECTANTE. PRONOSTICO RESERVADO, FAMILIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMENTE INEORMADOS

LABORATORIGS:

Fecha-Hora: 2020-07-04 22:13UCIA DIA, DR AREYANES ESPECIALISTA

IDX: :

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL.

CRITERIOS:
~ MCNITORIA CONTiINUA

SIGNGS VITALES: TA 151/78 MMHG. FC 84 LPM. FR 18 RPM, 502 98% T 36°C

- CCC NORMOCEFALO, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

- TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS,

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSQ, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL,

.~ GU DIURESIS PRESENTE

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO |20, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
-~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST GUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRREVOUECION ESTACIONARIA, EN TAMITE CON SU EPS PARA CONTINUAR MANEIQ INTEGRAL CON
NEFROLOGIA. RECIBE INFUSION DE INHIBIDOR DE BOMBA DE PROTONES, AFEBRIL, EN AYUNO. METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA
CAPILAR EN RANGOS ACEPTABLES, HEMODINAMCIAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIO PROPIO. SATURACION
ACEPTABLE POR VISOSCOPIO. NORMOCARDICA, ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL. BLANDO, DEPRESIBLE, ANURICA.

NEURCLOGICAMENTE SIN DEFICIF, CONTINUA MANEIO EXPECTANTE, PRONOSTICO RESERVADO. FAMILIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMENTE
INFORMADOS

LABORATORIOS:

Roberto Coba Torres
CC 84084951
Médico(a) Especialista

Medico intensivista

Adultas

Fecha-Hora; 2020-07-05 10:23UCIA DIA. DR AREYANES ESPECIALISTA, DRA MARIN

DX

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA FSTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL,

CRITERIOS:
- MONITORIA CONTINUA




GYOMEDICAL PALMIHA Continuacion Historia Clinica

-

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazora

SIGNOS VITALES: TA 144/75 MMHG, FC 83 LPM. FR 17 RPM. $02 98% T 36°C
GLUCOMETRIAS: 138/ 141/ 150 MG/DL
GASTO URINARIC: 0 CC/KG/H,

~ CCC; NORMOCEFALG, CONFUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLG MOVIL

- TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMEOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDQS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS,

~~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGMOS DE IRRITACION PERITONEAL

«~ GU DIURESIS PRESENTE

-~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO IZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS

~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRR. LABORATORIOS DEL DIA SiN DATOS DE SRIS. CURSA CON DESCENSO IMPORTANTE EN NVELES DEHBY
HEMATOCRITO, REQUIRIENDO MANEIO CON HEMODERIVADOS. AL MOMENTO SIN DISPOBILIDAD POR LO QUE SE CONTINUA TRAMITE CON SU
EPS PARA MANEJO INTGERAL Y SEGUIMIENTO CON NEFROLOGHA POR ANTECEDENTE CRONICO (INSUFSGIENCIA RENAL CRONICA EN FASE
CHALITICA) AFEBRIL. EN AYUNO. SIN EPSIDIOS DE SANGRADD DIGESTIVOS RECIENTES, SE COSNDIERA CONTINUAR INHIBIDOR DE BOMEA DE
PROTONES POR HORARIG E INECIAR APORTE ENTERAL A TOLERANCIA, METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA CAPILAR EN PARAMETRQS
ACEFTABLES. HEMODINAMICAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIO PROPO. SATURACION ACEPTABLE POR
VISOSCOPIO. NORMOCARDICA, ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL. BLANDO, DEPRESIBLE. ANURICA. NEURQLOGICAMERNTE SIN
DERCIT. S& SOUICITA ELECTROLITOS SERICOS CONYROL, CONTINUA MANESQ EXPECTANTE. PRONOSTICO RESERVADO. FAMILIARES AMFUAY
SUFICIENTEMENTE INFORMADOS

LABORATORIOS:
HB. 5.6/ HTO. 19/ LEW, 5690/ GRA, 73/ PLA. 218.000

Fecha-Hora; 2020-07-05 22:44UCIA NOCHE, DR AREYANES ESPECIALISTA

iDX:

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL.

CRITERIOS:
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 149/72 MMHG, FC‘ 93 LPM, FR 16 RPM. SO2 98% T 36°C

- CCC; NORMOCEFALD, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPGS SIN SOBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMECO, SIN SOPLOS, ‘

~ABDOMEN BLANDO DEPRESHILE, NG DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

-~ GU DIURESIS PRESENTE

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO 17Q, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
~ SNC GLASGOW 15/15°

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRR. EVOLUCION ESTACIONARIA, EN TRAMITE CON SU EPS PARA MANEO INTGERAL Y SEGUIMIENTO CON
MEFROLOGIA POR ANTECEDENTE CRONECO (JINSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN FASE DIALITICA) Y REQUERIMIENTO DE HEMODERIVADQS,
AFEBRIL. TGELRA APORTE ENTERAL METABOLICAMENTE CONTROLADA. GLUCOSA CAPILAR EN PARAMETROS ACEPTABLES.
HEMODINAMICAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIO PROPIO. SATURACION ACEPTABLE POR MONITOR,
NORMOCARDICA. ABDOMEN SIN SIGNOS DE IRITACION PERITONEAL, BLANDO. DEPRESIBLE, ANURICA. NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT.
CONTINUA MANEJO EXPECTANTE. PRONOSTICO RESERVADO, FAMILIARES AMPLIA ¥ SUFICIENTEMENTE INFORMADOS

LABORATORIOS:

Fecha-Hara: 2020-67-06 13:00UCIA DIA, DR AREYANES ESPECSALISTA. DRA MARIN

IDX:

ANEMIA SEVERA

HEMORRAGIA GASTROINTESTIMAL RESUELTA

TROMBOSIS DE FAY BRAQUIOCEFALICA [ZQUIERDA RESUELTA

POP DE ANGIOGRAFIA + ARTERIOGRAFIA + VENOGRAEIA DEL 30/06/2020 Y 02/07/2020
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR POR HC




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Hisfotia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patrizia Mazorra
HIPERTENSION ARTERIAL POR HC

CRITERIOS:
- MONITGRIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 142/72 MMHG, TAM 91 MMHG. FC 93 £PM. FR 15 RPM. SO2 98% T 36°C

-~ CCC:NORMOCEFALQ, CONJUNTIVAS PALIDAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN SOBREAGREGADOS
RUIGOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS.

-~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLORGSG, SIN SIGNOS DF IRRITACION PERITONEAL.

-~ GU SE OMITE

~ EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIC IZQ, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS

~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE DE 46 ANOS, EN UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS POR IRC ESTADIO V EN TRR CON HEMODIALISIS, QUIEN PRESENTO TROMBGSES
DEL 100% DE FAV. CON NECESIDAD DE MANESO POR CIRUGIA VASCULAR CON ANGIOGRAFIA + TROMEGLISIS CON ACTILYSE E INFUSION
DURANTE 48 HRS CON ACTILYSE Y HEPARINA SODICA, CON CONTROL ANGIOGRAFICO CON FISTULA FUNCIONAL

PACIENTE QUIEN DURANTE ESTANCIA EN UNIDAD PRESENTO HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL, CON DESCENSO DE HB, AHORA CON ANEMIA
SEVERA, CON AUMENTO DE AZQADOS E HIPERKALEMIA, SECUNDARIO A LA AUSENCIA DE TERAPIA DE REEMPLAZO RENEL. SIN DISPONIBILIDAD
DE REALIZAR POR NO CONVEMIO CON NEFROLOGIA NI UNIDAD DE DIALISIS, YA EN PROCESO DE REMISION CON SERVICIO DE REFERENCIA DE
EPS. EN EL MOMENTO SIN INESTABILIDAD HEMODINAMICA, METABOLICAMENTE ESTABLE.

HOY EN REVISTA MEDICA SE DECIDE CONTINUAR CON AMNEIQ INSTAURADO, CON INHALACIONES CON 32 DE ACCION CORTAY GLUCONATO
DE CA POR HIPERKALEMIA,

SE AJUSTA MANEIO ANTIHIPERTENSIVO,

LABORATORICS:
NA 138/ K 7.9/ BUN 120/ CRA.7/ HE 5.9,

Fecha-Hora: 2020-07-06 22:16UCIA NOCHE. DR AREYANES ESPECIALISTA

IDX:

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR
HIPERTENSION ARTERIAL. '

CRITERIOS:
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 141/84 MIHG. FC 92 LPM. FR 17 RPM. SO2 98% T 36°C

-~ CCC: NORMOCEFALQ, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCCSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL,

~ TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS SIN 30BREAGREGADGS
- RUIDOS CARDIACCS RITMICQ, SIN SOPLCS,

-ABDOMEN BEANDO DEPRESIELE, NO DOLOROSG, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERTONEAL

-~ GU DRIRESIS PRESENTE

- EXT: CON FISTULA MIEMBRO SUPERIO |70, THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
-~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CLIDADOS INTENSIVQS EN 5U POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRR. EVOLUCION ESTACIONARIA. EN TRAMITE CON SU EPS PARA MANEIQ INTEGRAL Y SEGUIMIENTO CON
NEFROLOGIA POR ANTECEDENTE CRONICO INSUFICIENCIA RENAL CRONICA £N FASE DIALITICA) Y REQUERIMIENTO DE HEMODERIVAD(QS.
AFEBRIL. TOLERA APORTE ENTERAL, METABOLICAMENTE CONTROLADA, GLUCOSA CAPILAR EN METAS, HEMODINAMICAMENTE COMPENSADA SN
YASOACTIVOS. PATRON RESPIRATORIO PROPIO. SATURACION ACEPTABLE POR VISOSCOPIO. NORMOCARDICA. ABDOMEN SIN SIGNOS DE

IRITACION PERITONEAL. BLANDO, DEPRESIBLE, ANURICA, NEUROLOGICAMENTE SiN DEFCIT. CONTINUA MANEJO EXPECTANTE. PRONOQSTICO
RESERVADO, FAMEIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMENTE INFORMADOS

LABORATORIOS:

Fecha-Hora: 2020-07-07 10:43UCIA DIA, DR AREYANES ESPECIALISTA

IDX:

TROMBOSIS DE FAV BRAQUIQCSFALICA [ZQUIERDA
ENFERMEDAD RENAL CRONJA ESTADIO ENTRR
HIPERTENSION ARTERIAL.




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica

HC Mo, CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra .
CRITERIOS:
- MONITORIA CONTINUA

SIGNOS VITALES: TA 153/73 MMHG, FC 88 LPM. FR 18 RPM. 502 98% T 36°C
GLUCOMETRIAS: 146/ 168 MG,/Di,
GASTO URINARIO: 0 CC/KG/H.

- CCC NORMOCEFALQ, CONJUNTIVAS ROSADAS, MUCOSAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL

~ TORAX, SIMETRICO, NORMOEXPANDIBLE, MURMULLO VESICULAR PRESENTE EN AMBOS CAMPQS SIN SCBREAGREGADOS
RUIDOS CARDIACOS RITMICO, SIN SOPLOS,

~ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
«~ GU DIURESIS PRESENTE

.~ EXT. CON FISTUEA MEEMBRO SUPERIO 1Z0Q), THRILL PRESENTE, PULSOS PRESENTES SIMETRICOS
-~ SNC GLASGOW 15/15

PACIENTE FEMENINA EN LA QUINTA DECADA DE LA VIDA, EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN SU POST QUIRURGICO, CON FALLA
RENAL CRONICA ESTADIO V EN TRR. LABORATORIDS DEL DIA SIN DATOS DE SRIS, MANTIENE NIVELES DE HB Y HEMATOCRITO, SION DESENSO
RECIENTE, SIN SANGRADO ACTIVO APARENTE, REQUIRIENDO MANEIO CON HEMODERIVADOS, AL MOMENTC SIN DISPOBILIDAD EN L, SEDE POR
LO QUE SE CONTINUA TRAMITE CON SU EPS PARA MANEIO INTEGRAL Y SEGUIMIENTO CON NEFROLO:3A POR ANTECEDENTE CRONICT
(INSUFICIENCIA RENAL CRONICA EN FASE DIALITICA) AFEBRIL, EN AYUND, TOELRA APORTE ENTERAL A TOLERANCIA. METABOLICAMEN (£
CONTROLADA. GLUCOSA CAPILAR EN RANGOS ACEPTABLES. HEMGCDINAMICAMENTE COMPENSADA SIN VASOACTIVOS. PATRGN RESPIRATORIO
PROPIO. SATURACEON ACEPTABLE POR VISOSCOPIO. NORMOCARDICA, ABDOMEN SIN SIGNCS DE IRITACION PERITONEAL, BLANDO, DEPRESIBLE,
AZOADOS ELEVADOS, ANURICA, CURSA HIPERKALEMIA SEVERA EN MANEIO MEDICO. REQURIENDO MANEJO PRIORITARIO POR UNIDAD DE
TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL. NEUROLOGICAMENTE SIN DEFICIT, CONTINUA TRAMITE PARA MANEKD URGENTE CONJUNTO CON NEFROLOGIA.
CONTINUA MANEJO EXPECTANTE, PRONOSTICO RESERVADG. FAMILIARES AMPLIA Y SUFICIENTEMENTE INFORMADOS

LABORATORIOS: ‘
HB. 5.6/ HTO, 207 LEU. 6,320/ GRA. 83/ PLA. 239.000

BUN. 120/

K. 810/ NA. 138

Alfredo Alain Areyanes Pineda ‘
CC 3730183 |
Médico(a) Especialista
Cirugia generat

Orden Medica
Adultos

Fecha-Hora: 2620-06-30 18:19 Indicaciones: ESTANCIAEN UCI
DIETA HPSD - RENAL
TH

INFUSION DE ACTILYSE A5 CC HORA
INFUSION BE HEPARINA NO FRACCIONADA A 5 CC HORA

NIFEDIPING 30 MG, ORAL, CADA 8 HRS
OMEPRAZOL 20 MG, ORAL, CADA 12 HRS
ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASQ DE DOLOR

CONTROL DE PTT CADA 6 HRS (MANTENER ENTRE >60'Y <70).
55 HEMOGRAMA, BUN, ELECTROLITES,

GLUCOMETRIAS CADA B HRS

RUTINA DE SALA

Procedimientos

Nambre




L
[

GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 665886408 Paciente

Fanny Patricia Mazorra |

Acido Folico Tabletas 5 mg

Eritropoyetina Humana Recembinante 2000 U Ampolla x 1ml
l Omeprazol 40 mg Ampolia

Sucralfate Tabletas 1 gr .

Acido Acetil Salicilico- Tabletas 100 mg
Clopidogrel 75 mg Tabletas
Tramadol Clorhidrato Solucion Inyectable 50 mg/1m

Roberto Coba Torres
CC 84084951
Médico(a) Especialista
Medico intensivista

Adultos

2 dfafs) de tratamiento 5 mg Cada 24 hora(s) Dursnte 24
hora{s) Via Oral Seglin prescripcion médica -,

2 dia(s) de tratamiento 4000 Ul Cada 24 hora(s} Durante 24
hora(s) Via Intravenosa Segtin prescripcién médica .-.

1 dia(s) de tratarriento 40 my Cada 8 hara{s) Durante 24
hora(s) Via tntravenasa Seguin prescripcion médica -,

1 dia(s) de tratamiento 1 g Cada 6 hora(s) Durante 24 hora(s)
Via Oral Segin prescripcion médica ~,

100 mg Cada 12 nora{s) Durante 24 hora(s) Via Oral
75 mg Cada 12 harafs) Durante 24 hora(s) Via Orai

50 mg Cada 6 hora{s) Durante 24 hora(s) Via Intravenasa

Fecha-Hora: 2020-07-01 10:34

Medicamentos

Gluconata de Calcio at 10% x10ml Scl. lsyectable

Fecha-Hera: 2020-07-01 15,08

Procedimientos

Arteriografia Periferica De Una Fxtremidad Superior
Tiempo De Protrombina [Pt}
Tiempo De Tromboplastina Parcial [Pt]
Potasio
Sodic
Cloro [Cloruro]
Fecha-Hara: 2020-07-03 12:03
Procedimientos

Nombre

Bario)

Medicamentos

Nombre

Enoxaparina (CLENOX) 60mg/0,5ml Amp

Fecha-Hora: 2020-07-03 13:00
Medicamentos

Nombre

Acido Fohco Tabletas 1 mg

Cantidad - Indicaciones

7 dia(s) de tratamiento 10 ml Cada 4 horafs) Durarte 24 hora
(s} Via Intravenosa Segdn prescripcidn médica

Cantidad - Indicaciones
1,00 PARA MARANA
1,00 PARA MARANA
1,00 PARA MARANA
1,00 PARA MANANA
1,00 PARA MANAMHA
1,00 PARA MARIATIA

Cantidad - Indi:aciones

5 dfafs} de tratamiente T AMPOLLA Cada 24 hora(s) Durante
24 hora(s) Via Intrevenasa Por razén necesaria

Cantidad - Indivaciones

5 dials) de tratamianto 1 TABLETA Cada 24 horas) Durante !
24 hora(s) Via Gral Por razén necesaria ;




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacién Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Hemograma Iv [Hemoglobina, Hematacrito, Recuento De Eritracitos, Indices 1,00

Eritrocitarios,Leucograma, Recuento De Plaquetas lndices Plaquetarios ¥ Marfalogia

Blectronica E Histograrna] Metado Automatico {233)

Nitrogene Ureico [Bun] 100

Sodio 1,00

Sotasio 1,00

Cloro [Clorura) 1,00

Medicamentos

Nombre

Omeprazol Capsulas 20 mg

Acetaminofen Tabletas 500mg

Fecha-Hora; 2020-07-01 09:20 Indicaciones: ESTANCIA EN UG
DIETA HPSD - RENAL
TH

INFUSION DE ACTILYSE A 5 CC HORA
INFUSION DE HEPARINA NO FRACCIONADA A 5 CC HORA

NIFERIPING 30 MG, DRAL, CADA 8 HRS

OMEPRAZOL 20 MG, ORAL, CADIA 12 HRS

ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASO DE DOLOR
G DF CALCIO 1 AMPOLLA 1V CADA 6 HORAS *** NUEY() #+
SALBUTAMOL INH 4 PUFF CADA 6 HORAS *#+ NUEVQ *+

CONTROL DE PTT CADA 6 HRS (MANTENER ENTRE >60 Y <70).
GLUCOMETRIAS CADA 8 HRS
RUTINA DE SALA

Medicamentos

Heparizia Sedica 25000 Ul Sciurion Inyectable Vial x 5 ml

Nifedipina 30mg/Tab De Liberazion Prog
Omeprazol Capsulas 20 mg
Acetaminofen Tabletas 500mg

Gluconato de Calcio al 10% x10ml Sol, Inyectable

Salbutamel inhafador 200 Dosis

Fecha-Hora: 2020-07-02 09:03 Indicaciones: ESTANCIA EN UC|
DIETA HPSD - RENAL
TAPCN HEPARINIZADO

- SOLUCIONES PARENTERALES
INFUSION DE HEPARINA NG FRACCIOMADA A 5 CC HORA

~ MEDICAMENTOS
NIFEDIPING 3G MG, ORAL, CADA B HRS
OMEPRAZOL 20 MG, ORAL, CADA 12 HRS

Cantidad - Indicaciones

30 mg Cada 6 hora(s) Durante 24 hora(s) Via Oral
20 mg Cada 8 hora(s) Durante 24 horals) Via Intravenosa
1000 mg Cada 6 sora(s) Durante 24 hora(s) Via Oral

1 dias) de tratamiento 1 mg Cada % hora(s) Durante 24 hora
{5} Via Intravenosa Por razdn necesaria 5CC HORA EN
INFUSION CONTINUA

1 dia(s} da tratamiento 5 Ul Cada 1 hora(s) Durante 24 hora
{s} Via Intravenosa Por razén recesaria 7 CC HORA EN
INFUSION CONTIMHUA

1 dfafs) de tratamiento 30 mg Cada 6 hora(s) Durante 24
horafs) Via Oral Segun prescripeion médica -

1 dia(s) de tratarniento 20 mg Cada 12 hora(s) Durante 24
hora(s} Via Intravenasa Segin prescripcidn médica -

1 dias) de tratamiento 1 g Cada 8 harals) Durante 24 hora(s)
Via Oral Por razde: necesaria -

1 dlafs) de tratamienta 10 ml Cada 6 hora(s) Durante 24 hora
(s} Via Intravenosa Segun prescripcién médica CADA 6
HORAS

1 dia(s} de tratamiento 4 puff Cada 6 horafs) Durante 24
hora(s) Viz Inhalatoria Segdn prescripcidn médica CADA 6
HORAS




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Pacienie

Fanny Patricia Mazorra

ACETAMINOFEN 7 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASO DE DOLOR
G DE CALCIO 1 AMPOLLA |V CADA 6 HORAS
SALBUTAMOL INi 4 PUFF CADA & HORAS

CONTROL DE PTT CADA 6 HRS (MANTENER ENTRE >60 Y <70).
GLUCOMETRIAS CADA 8 HRS
RUTINA DE SALA

Procedimientos

Hemegrama lv {Hemaglobina, Hematocrite, Recuento De Eritracitos,Indices
Eritrocitarias,Leucograma, Recuento De Plaquetas,Indices Plaquetarios Y Marfologia
Electronica E Histograma] Metode Autematico (233}

Tiempo De Trombopfastina Parcial [Pt

Fecha-Hora: 2020-07-02 Q8:0%

Medicamentos

Nifedipina 30mg/Tab De Liberasion Prog
Omeprazol Capsulas 20 mg
Gluconato de Calcio at 10% x10ml Sal. Inyectable

Heparina Sodica 25000 Ul Sehucion Inyectable Vial x 5 ml

Cloruro de Sodio 0.9% 250ml/baol

Fecha-Hora: 2020-07-02 21:33
Procedimientos

Nombre

.............................................................

Tiempa De Protrombina [Pt]

Tiempo De Tromboplastina Parvial [Ptt]
Potasio

Sodio

Clore [Cloruroj

Hemograma Iv [Hemoglobina, Hematocrito, Recuento De Fritrocitos,indices

Eritrocitarios Leucograma, Recuento De Plaquetas,Indices Plaquetarios Y Morfologia
Elactronica E Histograma) Metada Automatico (233}

Fecha-Hora: 2020-07-03 08:50 Indicaciones: ESTANCIA EN UC)
DIETA HPSD ~ REMAL - NEPRO 7 LATAS CADA DIA #+* NLUEVQ =+
TAPON HEPARINIZADO

.- SOLUCIONES PARENTERALES

~ MEDICAMENTOS

NIFEDIPING 30 MG, ORAL, CADA 8 HRS

OMEPRAZO. 20 MG, ORAL, CADA 12 HRS

ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASG DE DOLOR
G DE CALCIC 1 AMPOLLA IV CADA B HORAS

SALBUTAMOL INH 4 PUFF CADA 6 HORAS

SULFATO FERRCSO 1 TABLETA AL DIA *** NUEVD **+

ACIDO FOLICO 1 YABLETA AL DIA ** NUEVD *#

EPO 2000 Ui SC CADA 48 HORAS *» NUEVO #++

GLUCOMETRIAS CADA 24 HRS
RUTINA OE SALA

BA L I A

Cantidad - Indicaciones

1,00

Cantidad - Indicaciones

1 dia(s) de tratamiento 30 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral Segun prescripcion médica -,

2 diafs) de tratamiento 20 mg Cada 12 hora(s} Durante 24
hora(s) Via Intravenosa Segin prescripcidn médica .-,

1 dials) de tratamiento 10 ml Cada 6 hora(s} Durante 24 hora
(s) Via Intravenosa Segin prescripeion médica -,

1 dia(s) de tratamiente 5 Ul Cada 24 hora(s) Durante 24 hora
(s) Via Intravenosa Por razdn necesaria 500 Ul HORA EN
INFUSION CONTIHUA

1 diafs) de tratamiento 5 ml Cada 24 horafs) Durarite 24 hora
(s) Via Intravenosg Por razén necesaria .-,

Cantidad - Indicaciones

1,00 PARA MARANA
1,00 PARA MARAS A
1,00 PARA MANANA
1,00 PARA MANANA
1,00 PARA MARANA
1,00




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacién Historia Clfnica

HG No, CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra
iedicamentos
Nombre - Cantidad - Indicaciones

Nifedipina 36mg/Tab De Liberacion Prog
Omeprazol Capsulas 20 mg
Glucenato de Calcio al 10% x10ml Sol. Inyectable

Heparina Sedica 25000 Ul Solucion Inyectable Vial x 5 ml

y
Clorura de Sodic 0.9% 250ml/bol

Acido Folico Tabletas 5 mg

Eritropoyeting Humana Recombinante 2000 U4 Ampotla x 1ml

3 diafs) de tratamiento 30 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora{s) Via Oral Segun prescripcién medica -,

3 dia(s) de tratamiento 20 mg Cada 12 hora(s) Durante 24
hara(s) Via Intravencsa Segun prescripcidn médica .-

2 dia(s) de tratamiento 10 mi Cada 6 hora{s) Durante 24 hora
(s) Via Intravenosa SegUn prescripcion médica -,

2 dia(s) de tratamiento 5 Ul Cada 24 hora(s) Durante 24 hora
{s) Via Intraveause Par razdn necesaria 500 Ul HORA EN
INFUSION CONTINUA :

1 dfa{s) de tratamiento 5 mk Cada 24 hora(s) Durante 24 hora
(s) Via Intravencsa Por razdn necesaria .-,

1 dia(s) de tratamientc 5 mg Cada 24 hora{s) Durante 24
hora(s) Via Oral Segin prescripcién médica -,

1 dia(s) de tratamiento 2000 Ul Cada 24 hora(s) Durante 24
hora{s) Via Intravenosa Segun prescripcion médice .-,

Fecha-Hora: 2020-07-03 21:34 indicaciones: .- METOCLOPRAMIDA 10MG DILUIR EN 100ML Y PASAR EN 30 MINUTOS ¥ CONTINUA 10MG |V

CADA 8 HORAS
-~ 55N 0,9% A 20CC HORA

Medicamentos

Nombre

...........................................................................................................

Metoclopramida Solucian Inyectable 10 mg/2 ml
Cloruro de Sodio 0.9% 500ml/hal

Cloruro de Sadio 0.9% 100m/bol

Fecha-Hora: 2020-07-04 08:25 Indicaciones: ESTANCEA EN UCE
DIETA HPSD - RENAL - NEPRO 2 LATAS CADA DIA ** NUEYO ***

-~ SOLUCIONES PARENTERALES
. 55N 0,9% 20 C HORA

Cantidad - Indicaciones
1 dfa(s} de tratamiente 10 mg Cada 8 horafs) Durante 24
herals) Via Intravenosa Segin prescripcion médica, -,

1 dfa(s) de tratamiento 100 mi Cada 1 horafs) Durante 24 -
hora(s) Via Intravenosa Segln prescripcidn médica -,

1 diafs) de tratamiento 100 ml Cada 1 hora{s) Ourante 24
hora{s) Via Intravenosa Segun prescripcion medica .-,

. OMEPRAZOL 80MG IV EN UNA HORA Y CONTINUA BMG IV EN INFUSION CONTINUA *# NUEVO #+

- MEDICAMENTOS '

SUCRALFATO 1GR VO CADA 6 HORAS *+ NUEVO *+
NIFEDIPINO 30 MG, ORAL, CADA 8 HRS

OMEPRAZOL 20 MG, ORAL, CADA 12 HRS

ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASO DE DOLOR
G DE CALCIO 1 AMPOLLA IV CADA 6 HORAS

SALBUTAMOL INH 4 PUFF CADA 6 HORAS

SULFATC FERROSQ § TABLETA AL DIA

ACIDO FOLICO 1 TABLETA AL DIA

EPO 2000 Ul SC CADA 48 HORAS

RESIN CALCIO 1 SOBRE CADA 8 HORAS *+ NUEVOQ #++
ENOXAPARINA SUSPENDER *#* NUEVO #+
METQCLOPRAMIDA 10MG IV CADA 12 HORAS ** NUEVO *+

-~ 55 HEMOGRAMA *** NUEVQ)
- REMISIGN PARA MANEJO INTEGRAL POR NEFROLOGEA ** NUEVO ***

GLUCOMETRIAS CADA 24 HRS
RUTINA DE SALA

Procedimientos

Nombre

Hemograma v [Hemaglobina, Hematecrite, Recuento De Eritrocitos Indices

Eritrocitarios, Levcograma, Recuento Da Plaguetas,indices Plaguetarics ¥ Morfologia

Electronica & Histegrama] Metotlo Automatico (233)

Cantidad - Indivaciones




GYOMEDICAL PALMIRA

Confinuacion Historia Clinica

HC Mo, CC 66886408 Paciente Fanny Patrizia Mazorra
Medicamentos
Nombre Cantidad - Indicaciones

Nifedipina 30mg/Tab De Liberacion Prog

Omeprazol Capsulas 20 mg
Gluconate de Calcio at 10% x10ml Sol. Inyectable

Heparina Sodica 25000 Ul Sekircion Inyectable Vial x 5 mi

Cloruso de Sodio 0.9% 250mi/kol

Acido Folico Tabletas 5 mg

Eritrapoyetina Humana Recombinante 2000 ) Ampolla x tml
Ormeprazol 40 mg Ampolla

Sucralfate Tabletas 1 gr

Fecha-Hora: 2020-07-05 09:33 Indicaciones: ESTANCIA EN UCI
DIETA HPSD - RENAL - NEPRO 2 LATAS CADA DIA
TH

SUSP LEV E INFUSION DE OMEPRAZOL

OMEPRAZOL 40 MG, IV, CADA 12 HRS

SUCRALFATO 16R VO CADA 6 HORAS

NIFEDIPING 30 MG, ORAL, CADA B HRS

TRAMADOL 50 MG, SC CADA 8 HRS *** TRAMADQL **

ASA 100 MG, ORAL, CADA DiA “+ NUEYQ *++

CLOPIDOGREL 75 MG, ORAL, CADA DIA *** NUEYQ **+
ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASO DE DOLOR
G DE CALCIO 1 AMPOLLA IV CADA 6 HORAS

SALBUTAMOL INF 4 PUEF CADA 6 HORAS

SULFATO FERROSO 1 TABLETA AL DIA

ACIDO FOLICO 1 TABLETA ALDIA

EPO 4000 UL SC CADA 48 HORAS % CAMBIO *+

RESIN CALCIO 1 SOBRE CADA & HORAS

METOCLOPRAMIDA 10MG JV CADA 12 HORAS *** SEGUN NECESIDAD *+

55 HEMOGRAMA Y ELECTROLITOS

REMISION PARA MAMESQ INTEGRAL POR NEFROLOGIA
TOMA DE GLUCOMETRIAS
RUTINA DE SALA

Procedimientos

Nambre

Hemograma lv [Hemoglobina, Hematocrito, Recuento De Eritrogitos Indices
Eritrocitarios,Leucograma, Recuento De Plaquetas, Indices Plaguetarios Y Morfologia
Electronica E Histograma] Matorle Automatico (233)

Sodio

Potasio
Medicamentos

Nombre

Nifedipina 30mg/Fab De Liberacion Prog

Gluconate de Calcio al 10% 101k Sok, Inyectable

4 dials) de tratamignto 30 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral Seqin prescripeién médica -~ *

4 dia(s) de tratamiento 20 mg Cada 12 hora(s) Durante 24
horafs} Via Intravencsa Segén prescripcidn médica -.

3 dias) de tratamiento ¥0 ml Cada 6 hora{s} Durante 24 hora
() Via Intravenosa Segun prescripcicn médica .-,

3 dia(s} de tratamiento 5 Ul Cada 24 hora(s) Duranta 24 hora
(s} Via Intraverosa Por razdn necesaria 500 Ul HORA EN
INFUSION CONTINUA

2 dia(s} de tratamdento 5 ml Cadla 24 hora(s} Durainte 24 hora
(s} Via Intravenosi: Por razdn necesaria .-

1 dfa(s} de tratamiento 5 mg Cada 24 hora(s) Durante 24
hora{s) Via Oral S2glin prescripcidn médica -.

1 dfa(s} de tratamiento 2000 Ul Cada 24 hora(s) Dirante 24
horas) Via Intravenasa Seglin prescripcidn médics -,

1 dfa{s} de tratemiento 8 mg Cada 1 hora(s) Durante 24 hora
(s) Via Intravenosea Segun prescripcién medica .-~

1 dias) de tratamsiento 1 g Cada & hora{s) Durante 24 hora(s)
Via Oral Segin prescripcion médica -

Contidad - Indicaciones

5 dials) de tratamiento 30 mg Cada 8 hora(s) Durarte 24
horals) Via Oral Segur prescripcién médica .

4 dia{s) de tratamiznto 19 mi Cacia 6 hora(s) Durante 24 hora
(s} Via Intravenosa Segin prescripcidn médica -,




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacién Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra
Fecha-Hora: 2020-07-03 13:32
Medicamentos
Nombre . Cantidad - Indicaciones
-I-;i;r.r;-F.e;rao;«; ZUUmg}T a.b ------------------------------- 5 dia(s) de tratamiento 5 TABLETA Cada 24 hora(s) Durante 5

dials) Via Cral Por razén necesaria

Fecha-Hora: 2020-07-03 18:30

Procedimientos
Nombre Cantidad - Indicaciones
Potasio 1,00

Johannes Espafia Saavedra
CC 1113657052

Médico(a) General
Medico General
Adultos
Fecha-Hora: 2020-07-05 12:36 IncFicaciunes: - RESINCALCIO 1 SOBRE, ORAL, CADA B HRS
Medicamentos \
Nombre Cantidad - Indicaciones
Acctaminofen Tabletas S00mg LT 5 dia(s) de tratamiento 1000 mg Cada 8 hora(e) Durante 24
horafs) Via Oral
Hierro Ferroso 200mg/Tab 2 dta{s) de tratarniento 200 mg Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral
Metoclopramida Solucidn Inyectable 10 mg/2 mi 2 dfa{s) de tratamienta 10 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Intravenosa
Acido Felico Tabletas 1 mg 2 dla(s) de tratamiento 1 mg Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral
Fecha-Hora: 2020-07-06 08:0% Indicaciones: S5; FUNCION RENAL, ELECTROLITOS, HEMOCLASIFICACION, HB
Procedimientos
Nombre : Cantidad - Indicaciones
Creatinina €n Suero, Orna U Otos. T wo T
Nitrogena Ureico [Bun] B 1,00
Calcio lonico 1,00
Potasio 1,00
Hemodlasificacion Factor Rh {Factor D} En Lamina O Tubo 1,60
Hemoglobina 1,00

Fecha-Hora: 2020-07-06 09:53 indicaciones: ESTANCIA EN UCE
DIETA HPSD ~ RENAL.
TH

OMEPRAZCL 40 MG, IV, CADA 12 HRS

SUCRALFATO 1GR VO CADA 6 HORAS

NIFEDIFINO 30 MG, ORAL, CADA 8§ HRS

PRAZOSIN 1 MG, ORAL, CADA & HRS

TRAMADOL 50 MG, SC CADA 8 HRS

ASA 100 MG, ORAL, CADA DIA

CLOPIDOGREL 75 MG, ORAL, CADA DIA

ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA 8 HRS EN CASO DE DOLOR
G DE CALCIO 1 AMPOLLA IV CADA & HORAS




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacién Historia Clfnica

HC No.

CC 66896408 Paciente

' Fanny Patricia Mazorra

SALBUTAMOL INH 4 PUFF CADA 6 HORAS

SULFATO FERROSO T TABLETA AL DIA

ACIDO FOLICO 1 TABLETA AL DIA

EPO 4000 Ul SC CADA 48 HORAS

RESIN CALCIO 1 SOBRE CADA 8 HORAS

METOCLOPRAMIDA 10MG IV CADA 32 HORAS **+ SEGUN NECESIDAD #++

55 HEMOGRAMA, ELECTROLITOS ¥ BUN PARA MARNANA
REMISION PARA MANEIQ INTEGRAL POR NEFROLOGIA
TOMA DE GLUCOMETRIAS

RUTINA DE SALA

Procedimientos

Hemograma Iv [Hemaoglobina, Hematocrito, Recuento De Eritrocitas Indices
Eritroditarias,eucograma, Recuento De Plaquetas, Indices Plaquetarics ¥ Morfologia
Electronica E Histagrama] Metodo Automatico (233)

Sodio
Potasio
Nitrogeno Ureico [Bun]

Medicamentos

Nombre

Nifedipina 30mg/Tah De Liberacion Prog

Gluconate de Calcio at 10% x1Gml Scl. Inyectable
Eritropoyetina Hurmana Recombinante 2000 U.| Ampolla x tml
Omeprazol 40 mg Ampol?a

Sucraifate Tabletas 1 gr

Acido Acetil Saficilico- Tabletas 100 mg

Clopidogre! 75 mg Tabletas

Tramadel Clorhldrate Solucion Inyectable 50 mg/tml
Acetaminofen Tabletas !’;bOmg

Hierre Ferroso 200mg/Tab

Metodepramida Solucion Inyectable 10 mg/2 ml
Acido Folico Tabletas 1 mg

Prazosina Tabletas 1 mg -

Cantidad - Indicaciones

100
1,00
1,00

6 dia(s) de tratamiento 30 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral Segin prescringion médica -,

5 dia{s} de tratamiento 10 mi Cada 6 hora(s) Durante 24 hora
(s} Via Intravenosa Segiin prescripcién médica -

3 dia(s) dle tratamiento 4000 Ul Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Intravenosa Segun prescripcion médics -,

2 dials) de tratamiento 40 mg Cada 12 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Intravenosa Segun prescripcidn médica .-,

2 diafs) de tratamiento 1 g Cada 6 horas) Durante 24 hora(s)
Via Oral Segin prescripcion médica -,

1 dia(s) de tratamiento 100 mg Cada 24 herals) Burante 24
hora(s) Via Oral

1 dia(s) de tratamiento 7$ mg Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral

1 dfa(s) de tratamiento 50 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora{s) Via Intravenosa

6 dia(s) de tratamiento 1000 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral

3 dia(s) de tratamiento 200 mg Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral

3 dia(s) de tratamienta 10 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s} Via Intravenosa

3 dfa(s) de tratamiento 1 mq Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral

1'mg Cada 6 hora(s) Durante 24 hora(s) Via Oral

Saray Marin Villa

CC 1114075463 T. Prof 1114075463
Médico(a) General
Madico General

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-07 09:46 Indicaciones: ESTANCIA EN UCH




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacidn Historia Clinica

HC Mo, CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra .

DIETA HPSD - RENAL.
TH

OMEPRAZOL 40 MG, iV, CADA 12 HRS

SUCRALFATO 1GR YO CADA 6 HORAS

MNIFEDIPINO 30 MG, ORAL, CADA B HRS

BRAZOSIN 1 MG, ORAL, CADA 8 HRS

TRAMADQL 50 MG, 5C CADA 8 HRS

ASA 100 MG, ORAL, CADA DiA

CLOPIDOGREL 75 MG, ORAL, CADA DIA

ACETAMINOFEN 1 GR, ORAL, CADA B HRS EN CASO DE DOLOR
G BE CALCHO 1 AMPOLLA iV CADA 6 HORAS

SALBUTAMOL INH 4 PUFF CADA 6 HORAS

SULFATO FERROSO 1 TABLETA AL DIA

ACIDO FOLICO 1 TABLETA AL DIA

EPO 4000 U1 SC-CADA 48 HORAS

RESIN CALCIO 1 SOBRE CADA 8 HORAS

METOCLOPRAMICA 10MG IV CADA 12 HORAS *** SEGUN NECESIDAD **+*

55 HEMOGRAMA, ELECTROLITOS Y BUN PARA MANANA
REMISION PARA MANEJO INTEGRAL POR NEFROLOGIA
GLUCOMETRA PREPANDRIAL

RUTINA DE SALA

Procedimientos
Nombre

Hemograma iv {Hemeglobina, Hematocrito, Recuento De Eritrocitos,indices
Eritrocitarios Leucograma, Recuento De Plaguetas,Indices Plaquetarios Y Morfologia
Electronica E Histograma] Metedo Automatico (233) .

Sadio
Potasio
Nitrogeno UWreico [Bunj

Medicamentos

Nombre

LR R R L P PR L L L L *n=

Nifedipina 30mg/¥ab De Liberacion Prag

Gluconato de Calcio al 0% x10l Sal. Inyectable
Eri?ropayétina Humana Recombinante 2000 U Ampolla x 1ml
OCmeprazol 40 mg Ampolla

Sucralfate Tabletas 1 gr

Acide Acetil Saficilico- Tabletas 100 mg

Clopidogrel 75 mg Tablefas

Tramadot Clorhidrato Solucian Inyectable 50 mg/1ml
Acetaminofen Tabietas 500mg

Hierro Ferroso 200mg/Tab

Metoclopramida Solucion inyectable 10 mg/2 ml
Acido Folico Tabletas 1mg

Prazosing Tabletas 1 mg

Cantidad - Indicaciones

1,00
1,00
1,00

Cantidad - Indizaciones

.............. P L L L L L L L T T

7 dia(s) de tratamiento 30 mg Cada 8 hora{s) Duraate 24
horafs) Via Ora§ Segln prescripcian médica .-,

6 dfafs) de tratamiento 10 ml Cada 6 horafs) Durarite 24 hora
(s} Via Intravenosa Segn prescripcion médica .~

4 dia(s) de tratamiento 4000 Uf Cada 24 hera(s) Ourante 24
hora(s} Via Intravenosa Segin prescripcion médica .

3 dia(s) de tratamiento 40 mg Cada 12 horals) Durante 24
hera(s) Via intravenosa Segin prescripcion médica -.

3 diafs) de tratamiento 1 g Cada 6 horals) Durante 24 hora(s)
Via Oral Segén prescripcidn médica -,

2 diafs) de tratamiento 100 mg Cada 24 hora(s) Durante 24
hora(s} Via Qral

2 dia(s} de tratariento 75 mg Cada 24 hora(s) Durante 24
horafs) Via Oral

2 dia(s) de tratamientc 50 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
heorals) Via intravenosa

7 dials) de tratamiento 1000 mg Cada 8 hora(s) Durante 24
hora(s) Via Oral ‘

4 diafs) de tratamiento 200 mg Cada 24 horafs) Duzante 24
hora(s) Via Oral

4 dia(s} de tratamiento 10 mg Cada 8 hora(s} Durante 24
hora(s) Via Intraverosa

4 dia(s) de tratamiznto 1 mg Cada 24 hora{s) Durar.te 24
hera{s) Via Oral

1 diafs) de tratamiznto 1 mg Cada 6 hora(s) Durantz 24 hora




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente

Fanny Patrizia Mazorra

Fecha-Hora; 2020-07-07 16:28
Procedimientos
Nombre

Atencicn integral de hemodialisis por insuficiencia renal aguda o cronica; sesion
Alfrado Alaln Areyanss Plneda
CC 3730183
Médico(a) Especialista
Cirugia general

Adultos

{s) Via Cral

Contidad - Indicaciones

Fecha-Hora: 2020-07-03 09:10
Medicamentos

Nombre

NEPRQ AP X 237 ML ALTO EN PROTEINA

Adan Torres Lopez
CC 1047436285 T. Prof (5224
Nutricionisia

Nutricion humana

Cantidad - Indicaciones

474 ml Cada 24 hora{s) Durante 30 dia{s) Via Oral Por razédn
necesaria SE RECOMIENDA SOPORTE NUTRICIONAL A
PACIENTE CON ALTERACION DE LA INGESTA DE
NUTRIENTES Y ERC

Notas Enfermeria

Adultos

Fecha-Hora: 2020-06-30 17:45INGRESA PACIENTE DE 46 AROS DE EDAD DE HEMODINAMIA CON UN X DE TROMBOSIS DE FISTULA
ARTERIOVENOSAANTECEDENTES DE HIPERTENSION ARTERILENFERMEDAD RENAL CRONICA,SRY EVIDENCIA DE THRILL EN FISTULA
ARTERICVENOSA EN BRAZO IZQUIERDO,POR LO CUAL LA TRASLADAN A ANGIOGRAFIA DE OCCIDENTE, DONDE HALLAN FISTULA ARTERIQ-
VENOSA CON INJERTO BRAQUIOBRAQUIAL COMPLEMENTA A OCLUIDA POR FENOMENO TROMBOTICC,CON INDICACION DE ARTERIOGRAFIA +
VENOGRAFIA Y TROMBOLOSIS DIRECTA CON REQUERIMIENTO I UCLACOMPARADA DE PERSONAL DE ENFERMERIA, GLASGOW
15/15,AFEBRILSIN SOPORTE DE OXIGENO,ACCESO VENOSQO EN MSI PINZADO Y FISTULA NO FUNCIONALEN M5D CON FISTULA ,ABDOMEN
BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION,CON INTRODUCTOR EN FEMORAL DERECHO PASANDG GOTEC DE ACTYLISE A SCC/HHEPARINA SODICA A
SCC/H,SIGNOS PEDIALES PRESENTES, GENITALES INTEGROS ELIMINANDO ESPONTANEQ,SE UBICA EN CUBICULO 10,5 MONITORIZA CON LOS
SIGUIENTES SIGNOS VITALEST.A:170/112,FC:94,7R:14,7:36,7,SAT-28%,CON UNA GLUCOMETRIA DE 107MG/DL,PENDIENTE INFCIAR TRATAMIENTO

FARMACOLQGICO,

2020-06-30 18:56; ENTREGO PACIENTE DE 46 ARCS DE EDAD EN CAMA EN DELICADAS CONDICIONES DE SALUD,CON UN DX DE TROMBOSIS
DE FISTULA ARTERIOVENOSA BROQUIOBRAQUIAL SZOUIERDA ANTECEDENTES DE HIPERTENSION,ENFERMEDAD RENAL CRONICA,SIN SOPQORTE
DE OXIGENO,PUPILAS REACTIVAS,CUELLO MOVIL SiN ADENOPATIAS,HIPERTENSA,AFEBRIL, MONITORIA CARDIACA CONTINUA NG
[NVASIVA,TORAX SIMETRICOS,ACCESO VENOSO EN MSD PINZADO,DOS FISTULAS EN MIEMBROS SUPERIORES, ABDGMEN BLANGO NO
DOLGROSO A LA PALPACION,CON INTRODUCTOR EN FEMORAL DERECHA CON VENDAJE COMPRESIVO, PARA PASQ DE GOTEQ DE ACTYLISE A
SCC/HHEPARINA SODICA A SCC/H,GENITALES INTEGROS ZLIMINANDO ESPONTANEQ, PULSOS PEDIALES PRESENTES MOVILIZANDOSE POR 5US
PROFFOS MEDIOS,PIEL INTEGRA,SE LE INCIA TRATAMIENTO DE NIFEDIPING X30MG CADA 12 HORAS .

Fecha-Hora: 2020-07-04 07:00RECIBO PACIENTE EN CAMA DE 46 ARIOS DE EDAD » CON UN DX DE TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICO
[ZQUIERDA ENFERMEDAD RENAL CRGNICA ESTADIO V,HIPERTENSION ARTERIAL FROMBECTOMIA DE FAY BRAQUIOCEFALICA

[ZQUIERDA GLASGOW 15/15,SIN SOPORTE DE OXIGENQ, PUPILAS POSITIVAS EN 4 MM, CONJUNTIVAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL SIN PRESENCIA
DE ADENOPATIA MONITORIA [ARDIACA CONTINUA NO INVASIVATORAX SIMETRICO NORMO-EXPANC IBLEEN MIEMBROS SUPERIORES
SIMETRICO CON 2 FISTULA ARYERIOVENGSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE £L AND 2005 , Y ACCESO VENOSD PERMEABLE PARA £ PASO
DE MEDICAMENTO EV, ABDCMEN BLANDG DEPRESIBLE A LA PALPACION « GENITALES INTEGROS,ELIMINANDO EN PATO,VENDAJE COMIRESIVO
EN FEMORAL Y EQUIMGSIS SIGNOS PEDIALES PRESENTES, PIEL INTEGRA. PACIENTE MOVILIZANDGSE EN CAMA POR SUS PROPIOS MEDICS.




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica
HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

2020-07-04 12:34: PACKNTE QUE DURANTE LA MARIANA SE LE REALIZA SU BARIO EN CAMA,SE LE HIDRATA PIEL,SU HIGIENE ORAL,SE LE DA
TRATAMIENTO FARMACGLOGICO,AFEBRILNO PRESENTA TEMPERATURA N} DOLOR POR LO CUAL NG SE ADMINISTRA ACETAMINOFEN DE LAS
BAM,SE LE SUSPENDE OMEPRAZOL X20MG,SE LE PASA UN BOLO DE 80MG DE OMEPRAZOL EN 100CC DE SSN ¥ SE INICIA OMEPRAZOL X40MG
EN INFUSION CONTINUA A BCC/H,SE LE SUSPENDE ENOXAPARINA X GOMG,CONTINUA CON 55N A 200C/H,NO ELIMINA DURANTE Ei.
TURNO,REALIZA DEPOSICICNES EN PQOCA CANTIDAD LIQUIDAS VERDOSA,

2020-07-04 17:41: PACIENTE QUE DURANTE LA TARDE SE LE HIDRATA PIELSE LE DA TRATAMIENTO FARMACOLOGICO,AFEBRI, SATURANDO
SOBRE 90%5IN SOPORTE DE OXIGENO,SIN VASOPRESOR,SE LE AGREGA AL TRATAMIENTO SUCRALEATO,ANURICA SE LE INFORMA A DOCTOR
DE TURNG,SE MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIOS,SIGUE REALIZANDO DEPOSICION LIQUIDA EN POCA CANTIDAD COLOR VERDOSO
GSCURO,SE LE INCIA NUTRCION NEPRG X237CC.

2020-07-04 18:50: ENTRESO PACIENTE EN CAMA DE 46 ANOS DE EDAD, CON UN DX DE TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICO
fZQUIERDA,ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO VHIPERTENSIGN ARTERIAL TROMBECTOMIA DE FAV,ERAGUIOCEFALICA
FZQUIERDAGLASGOW 15/15,SIN SOPORTE DE OXIGENO, PUPILAS POSITIVAS EN 4 MM,CONJUNTIVAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL SIN
PRESENCIA DE ADENCPATIA MONITORIA CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA TORAX SIMETRICO NORMO-EXPANDIBLEEN MIEMBROS
SUPERIORES SIMETRICO CON 2 FISTULA ARTERIOVENOSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE Et AFIO 2005, ¥ ACCESO VENOSO PERMEABLE
PARA PASO DE GOTEO DE OMEPRAZOL A 8CC/H,Y MEDICAMENTO E.V, ABDOMEN BLANDO DEPRESISLE A LA PALPACION , GENITALES
INTEGROS,ELIMINANDO EN PATO,PACIENTE ANURICO,VENDAJE COMPRESIVO EN FEMORAL Y EQUIMOSIS,SIGNOS PEDIALES PRESENTES, PIEL

INTEGRA, PACIENTE MOVILIZANDOSE EN CAMA POR SUS PROPIOS MEDIOS, PENDIENTE QUE S LE TRAMITA REMISION POR ORDEN
MEDICA,PENDIENTE.

+

Melba Paloming
CC 31540884
Auxifiar de Enfermeria

Enfermeria en culdade eritico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-06-30 19:00RECIBO PACIENTE FEMENINA DE 46 ANOS DE EDAD EN LA UNIDAD DECUIDADOS INTENSIVOS EN EL CUgICULO 10
- CON UNA IDX DESCRITO EN LA HISTORIA CLINICA Y REFLEJADO EN LA SABANA DE ENFERMERIA , EN [IONDE POSEE UN GLASGLOW DE 15115,
SIN SOPORTE DE VASOACTIVOS, EN DONDE AL EXAMEN FISICO SE EVIDENCIA NORMOCEFALICA , AFEBRIL, NORMOTENSA, CON PUPILAS EN 2
MM POSITIVAS , CON CONJUNTIVAS HUMEDAS , CON CAVIDAD ORAL CONSERVADA , CON CUELLO MGVIL SIN PRESENCIA DE ADENOPATIA, CON
UN TORAX SIMETRICO HORMOEXPANSIBLE CON MONITORIZACION CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA  CON MIEMBRO SUPERIORES
SIMETRICOS MOVILES £N DONDE N MIEMBRO SUPERIOR DERECHO POSEE UNA FISTULA ARTERIOVENOSO DIFUNCIONAL DESDE EL 2005 Y EN
MHEMRO SUPERIOR IZQUIERDO POSEE UNA FISTLLA ARTERIOVENOSQ EN LA CUAL PRESENTA DOLOR Y TROMBOSIS QUEDANDO AS
DIFUNCIONAL , PACIENTE EN DONDE POSEE UN ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALAPCION , EN JONDE A NIVEL E LA FOSA HLICA DERECHA
PRESENTA UN INTRODUCTOR RECIBIENDO LIQUIDOS DE HEPARINA A 5 CHRS Y ACTILYSE A 5,5 CCHRS, PACIENTE EN DONDE GENITALES SE
MANTIENE CON PARNIAL , SE MOVILIZA CPOR S1 MISMA EN CAMA DE MANERA EFECTIVA Y SE MANTIENE CON MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON

POCO MOVIMEINTO ¥ CONTROL DE PULSO PEDIAL CADA HORA,, SE MANTIENE CON BARANDAS ARRIBAS ¥ CAMA FRENADA POR LA SEGURIDAD
DEL PACIENTE ...

2020-07-01 00:00: NOYA, PACIENTE EN DONDE SE MANTIENE EN ESTARLES CONDICIONES DR SALUD, REALIZANDO INTERVALOS Df SUEROS

CORTOS DE MANERA SATISFACTRORIA , CON PULSOS FEDIALES PRESENTES POSITIVOS , SE MANTIENE CON BARANDAS ARRIBAS ¥ CAMA
FRENADA POR LA SEGURIDAD DEL APCIENTE

#028-07-01 06:52: ENTREGO PACHENTE FEMENINA DE 46 ANOS DE EDAD EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN EL CUBICULO 10, CON
UNA IDX DESCRITO EN LA HISTORIA CLINICA Y REFLEMADO EN LA SABANA DE ENFERMERIA EN DONGE SE ENCUENTRA CON UN GLASLOW DE
15/15, CON PUPILAS £N 2 MM POSITIVAS , CON CONJUNTIVAS HUMEDAS , CON CAVIDAD ORAL CONSERVADA . CON CUELLO MOVIL. SIN
PRESENCIA DE ADENOPATIA,, CON UN TORAX SIMETRICO NORMOEXPANSIBLE CON MONITORIZACIGN CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA,
CON MIEMBROS SUPERIORES MOVILES CON UN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON FISTULA NO FUNCIONAL DESDE L ANO 2005 SEGUN
REFIERE PACIENTE , CON UN MIEMBRO SUPERIOR EZQUIERDA CON FISTULA CON TROMBOSIS ARTERIOVENOSA . CON DOLOR A LA PALPACION
+ DEIGUAL FDRMA QUEDA CON UN ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE , CON GENITALES INTEGROS CON PARAL . CON INTRODUCTOR £N LA
FOSA ILICA DERECHA RECIBIENDO GOTEQ DE HEPARINA A 5 CHHRS Y ACTILYSE A 5 CCHRS , CON MIEMBROS (NFERIORES MOVILES , SE
MANTIENE CON BARANDAS ARRIBAS Y CAMA FRENADA POR LA SEGURIDAD DEL PACIENTE

Fecha-Hora: 2020-07-02 20:00RECIBO PACIENTE EN ESTUDIC EN LA CLINICA PALMA REAL, EN LA CUAL EN AMBULANCIA DEL HOSPITAL EN
COMPARIA DEL PERSONAL DE AUXILIAR DE ENFERMERIA SE RECOGE PACIENTE Y SE TRASLADA NUEVAMENTE A LA INSTITUCION EN LA NIDAD
DE CUIBADOS INTENSIVOS SIN COMPLICACIONES , PACIENTE SE PASA EN EL CUSICULD 10 + CON UN GLASGLOW DE 15/15 EN DONDE SE
EVIDENCIA PUPILAS EN 4 MM POSITIVAS , CON CONIUNTIVAS HUMEDAS . CON CAVIDAD QRAL CONSERVADA , OLERANDO OXIGENO AL MEDIO
AMBIENTE SATURANDO DENTRD DE LOS PARAMENTROS NORMALES , CON CUELLO MOVIL SIN PRESENCIA DE ADENOPATIAS , CON UN
TORAXSIMETRICO NORMOEXPANSIBLE SE INICIA NUEVAMENTE MONITORIZACION CARDIACA CONTINUGA NO INVASIVA , SE VIDENCIAN
MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS , CON UN MSD CON FISTULA DE DIALSIS ARTEROVENOSA NO FUNCONAL DESDE E£. 2005 , CON Ut ACCESO
VENOSO PERMEABLE , SIN SIGNOS DE INFECCION , DE IGUAL FORMA POSEE , UNA FISTULA EN MIEMBRE: SUPERIOR IZQUIERDO EN LA CUAL
DURANTE EL ESTUDIO QUEDQ EN FUNCOMAMIENTO { ESE MIEMBRO NO SE DEBE PUNCIONAR) , PACIENTE QUIEN POSEE UN ABDOMEN BLANDO
DEPRESIBLE , CON GEMITALES IHTEGROS CON PARAL LIMPIO ¥ SECO , SE EVIDENCIA UN APOSITO CONMPRESIVO Y EQUIMGSIS A NIVEL DE
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- FEMORAL DERECHO NO RETIRAR CURA DESPUES DE 24 HORAS , DE IGUAL FORMA A NIVEL DEL A FEMORAL IZQUIERDA POSEE UN APOSITO
COMPRESIVO FIJADO CON ESPADRAPQ, CON PRESENCIA DE PULSQS PECFALES PRESENTES , EN DONDE NO SE DEBE RETIRAR POSTERIOR DE 2
HORAS , DE IGUAL FORMA SE LE ORIENTA AL PACIENTE , QUE NO SE DEBE MCVILIZAR LOS MIEMBBROS INFERIOIRES YA QUE SON INDICACIONES
DE ESPECIALISTA POR PROCEDIEMIENTOS REALIZADOS TANTO EN LA ARTERIA , COMO VENA PARA EVIRTAR AS| COMPLICACICNES Y SANGRADO,
SE MANTIENE EN CAMA FRENADA , CON BARANDAS ARRIBAS POR PRECAUSION DEL FAIENTE.

v

2020-07-03 06:17: NOTA , PACIENTE EN DONDE'REALIZA UNA DEPOSICION A LAS 2+00 EN PARAL LIQUIDA £N MODERADA CANIDAD ,
PACIENTE QUIEN SE MANTIENE ANSIOSA , REALIZA INTERVALOS DE SUERIOS EN TRAZOS CORTOS

2020-07-03 07:00: ENTREGO PACIENTE FEMENINA DE 46 ANOS E DAD EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN REGULARES
CONDICONES DE SALUD , CON UN GLASGLOW £ 15/15, EN DONDE SE ENCUENTRA COMN ANSIEDAR , PACENTE EN LA CUAL QUEDA CON
SINQS VITALES DENTROS DE LOS PARAMETROS NORMALES , CON 1 ACCES( VENOSO PINZADO EN MSD PARA TARATMIENTO ENDOVENOSO ,
CON UN ABDOMEN BLANC:O DEPRESEBLE , CON GENITALES CON PARAL LIMPIQ Y SECO , CON MEIMBROS INFERIORES EN DONDE POSEE DOS
CURAS COMPRESIVAS A NIVEL FEMORAL , Y EQUIMOSIS EN FEMORAL DERECHA , PACIENTE UGUIEN SE ENTREGA CON BARANDAS ARRIBAS Y
CAMA FRENADA POR LA SEGRIDAD DEL PACIENTE .

Fecha-Hora: 2020-07-03 14:00RECIBO PACIENTE FEMENING FANNY MAZORRA , DE 46 ANOS DE EDAD EN LA UNIDAD DE CLEDADOS (MTENSIVOS
EN EL CUBICULO 10, CON UN GLASGLOW DE 15/15, CON UNA 1DX, DESCRITQ EN LA HISTORIA CLINICA ¥ REFLESADQ EN LA SABANA DE
ENFERMERIA , EN DONDE PACENTE SE ENCUENTRA CONCIENTE , ALERTA CON APERTURA OCULAR ESPONTANEQ , CON PUPILAS EN4 MM
POSITIVAS, CON CONJUNTIVAS HUMEDAS , CON CAVIDAD ORAL CONSERVADA, , CON CUELLO MOVIL 3IN PRESENCIA DE ADENOPATIA,,
TOLERANDO OXIGENO AL MEMO AMBIENTE SATURANDO DENTRO DE LOS PARAMEYROS NORMALES , EN DONDE , PACIENTE POSEE Ul TORAX
SIMETRICO NORMOWEXPANSIBLE CON MONITORIZACION CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA , CON rIEMBRC SUPERIOR SIMETRICO CON 2
FISTULA ARTERIOVENQSA , EN MSD DIFUNCIONAL DESDE EL ANG 2005, ¥ POSEE UN ACCESG VENOSO PERMEABLE PARA EL PASO DE
MEDICAMENTO EV. EN MS| PERMEABLE ¥ FUNCIONAL ( NOTA NO PUNCIONAR EN ESTE MIEMBRO), CON UN ABDOMEN BLANDO DEPRZSIBLE
CON CICATRIZ A NIVEL HiPOCASTRIO , CON GENITALES INTEGROS CON PANAL LIMPIO Y SECO CON EQUIMOSIS A NIVEL FEMOSAL DERECHO .
PACIENTE EN DONDE POSEE MIEMBROS INFERIORES MOWIILES CON SIGNOS PEDIALES PRESENTE

2020-07-04 00:00: NOTA PACIENTE EN DONDE REALIZA UN EPSCGOIC DE EMESIS Y CONTINUAS DEPOSICIONES CON MELENA EN MODERADA
CANTIOAD SE NOTIFICA A MEDICO ESPECIALISTA Y SE ADMINISTRA 1 AMPOLLA DE METROCLOPRAMIDA Y SE INICIA GOTEO DE SSN A 20
CCHRS A LAS 22:00

2020-07-04 07:00: ENTREGO PACIENTE FEMENINA DE 46 ANOS DE EDAD EN LAS UNIDAD DE CUIDSDOS INTENSIVOS EN EL CURICULO 10, EN
DONDE PACIENTE QUEDA CON UN GLASGLOW BE 15/15 , CONCIENTE , ALERTA, CON SIGNOS VITALES DENTRO DE LOS PARAMETROS
NORMALES , AFEBRIL , CON UN CUELLO MOVIL SIN PRESENCA DE ADENOPATIA, CON UN TORAX SIMETRICO NORMOEXPANSIBLE
ACOPLADO , CON UN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON

lslelm Chacon
CC 1232589739
Auxiliar de Enfermerla

Enfermeria en cuidado critico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-01 07:00RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTA TRANQUILA CONSIENTE ORIENTADA EN SUS TRES ESFEFRAS CON DX YA
REGISTRADOS EN HISTORIA CLNICA, NORMOCEFALICA SIN SOPORTE DE OXIGENO TOLERANDO AL MEDIO AMBIENTE, CUELLO SIN APARENTES
MASAS TORAX SIMETRICO, CON MONITORiA CARDIACA CONTINUA NORMOTENSA, NORMOCARDICA, AFEBRILO, ABDOMEN BLANDO A LA
PALPACION MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS POR LDS CUALES SE OBSERVA CON INGERTO DE DIALISIS EN MIMEBRO SUPERIOR DERECHO
DISFUNCIGNAL, EN 1ZQUIERDOQ COM INGERTO FUNCINAL, GENITALES INTEGROS, CON INTRODUCTOR EN INGLE DERECKA POR EL CUAL PASA

ACTYLISE A 5 CC/H, HEPARINA A 5 CC/H, PACIENTE YA ESTA EDUCADA HACERCA DE LA IMPORTANCIA D TENER QUIETO EL MIEMBRO PARA
EVITAR COMPLICACIONES, PULS0S PEDIOS PRESENTES.

2020-07-01 12:40: PCIENTE QUE PASA LA MARANA EN ESTABLES CONDICIONES GENERALES ES VALORADA POR EL MEDICO DEL TURNO EL
CUAL REAJUSTA MANEIQ, SE CUMPLE ORDENES MADIAS PACIENTE RECIBE Y TOLERA EL TRATAMIENTO FARMACOLCGICO ORDEANDOS NO
PRECENTA CAMBIO NI COMPLICACIONES SELE REALIZA BARO EN CVAMA Y MEDIDAS DE CONFORT

2020-07-01 18:59: QUEDA PACIENTE EN CAMA DESPIERTA TRANQUILA CONSIENTE ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS CON DX YA
REGISTRADOS EN HISTORIA CLINICA PACIENTE QUE DURENTE EL DIA PASA EN ESTABLES CONDICIONES GENERALES SELE ADMINISTRA EL
TRATAMIENOT FARMACOLOGICO ORDENADOS PACIENTE ANURICA, NO REALZIA DEPCSICION HASTA EL MOMENTO, SE MOVILIZA POR SUS

PROPIOS MEDIOS RECIBE Y YOLERA LA VIA ORAL EN POCA CANTIDAD SE TOMA TIEMPOS DE CUAGULACION Y SE REAJUSTA EL GOTEC DE
HEPARINA,

Fecha-Hora: 2020-07-05 07:00RECIBO PACIENT EN CAMA DORMIDA ALERTA AL LLAMDOS CONSIENTE ORIENTADO EN SUS TRES ESFERASM CON
DX YA REGISTRADOS EN HISTGRIA CLINICA, NORMOCAFALICA SIN SCPGRTYE DE OXIGENG SATURANDC ADECUACA MENTE, CUALLO SiM
APARENTES MASAS TORAX SIMITRICO, CON MONITORIA CARDIACA CONTINUA NGRMOTENSA, NORMCICARDICA, AFEBRIL, ABDOMEN ELANDO
ALAPALPACION MIEMBROS SUPERIORES POR {05 CUALES SE OSSERVA CON VENA PERIFERICA N DERE CHO CON INGERTO PARA HEMODIALISIS
FUNCIONAL, GENITALES NORMALES PACIENTE ANURICA, CON EQUIMOSIS EN INGLE DERECHA LA CUAL 3E ESPANDE A TORAX POSTERIOR.
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PACIENTE QUE SE MOVILIZA PR SUS PROPIOS MEDIOS EN CAMA, PACIENTE QUE REFRIERE MUCHO DOLOR EN EL CUERPO POR ESTAR ACOSTADA,
SE INFORMA A LA MEDICO DEL TURNO LA CUAL ORDENA ADMNISTRAR UNA AMPOLLA DE TAMADOL SUBCUTANEO SE CUMPLE ORDEN MEDICA.

2020-07-05 13:14: PACIENTE QUE PASA LA MANARNA EN ESTABLES CONDICIGNES GENERALES SELE ADMINISTRA EL TRATAMIENTO
FARMACOLOGICO ORDEMADOS ES VALORADA POR LOS MEDICOS DEL TURNO LOS CUALES ORDENA IGUAL MANEJO FARMACOLOGICO, SELE

. REALIZA BARO EN CAMA Y MEDIAS DE CONFORT RECIVE Y TOLERA EL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO ORDENADO, NG REALZIA
DEPOSIICON HASTA EL MOMENTO

2020-07-05 18:59: QUEDA PACIENT EN CAMA DESPIERTA TRANQUILA CONSIENTE ORIENTADA EN SUS TRES ESFERAS CON DX YA

REGISTRADFOS EN HISTORIA CLINICA, NORMOCEFALICA, SIN SOPORTE DE OXIGENO CUELLO SIN APARENTES MASAS TORAX SIMETRICO CON |
MONITORIA CARDIACA CONTINUA NORMOTENSA, NORMOCARDICA, AFEBRIL, ABDOMEN BLANDO A LA PALPACION PACIENTE QUE DURANTE |
EL DIA PASA EN ESTABLES CONDICIONES DUERME POR INTERVALOS LARGOS RECIBE Y TOLERA EL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO |

ORDENADOS, REALIZA DOS DEPOSICION LIQUIDA EN POCA CANTIDAD, RECISE LA VIA ORAL Y LO TCLERA, NO PRESENTA CAMBIG NI
COMPLICACIONES

Oscar Pacheco Azcarate
CC 14698213

Augxiliar de Enfermeria
Enfermeria en cuidadd critico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-01 13,00RECIBO PACEENTE EN CAMA DESPIERTA TRANGUILA CONSIENTE ORIENTADA EN SUS TRES ESFEFRAS COM DX YA
REGISTRADGOS EN HISTORIA CLINICA, NORMOCEFALICA SIN SOPORTE DE OXIGENG TOLERANDO AL MEDIO AMBIENTE, CUELLO SIN APARENTES
MASAS TORAX SIMETRICO, CON MONITORIA CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA NORMOTENSA, NORMOCARDICA, AFEBRILMIEMBROS
SUPERIORES SIMEFRICOS CON ACCESO VENOSO EN MSD PARA PASA DE MEDICAMENTOS ENDOVENQSOS,EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDG SE
OBSERVA FISTULA ARTERIOVENOSA,ABDOMEN BLANDO A LA PALPACION MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS POR LOS CUALES SE OB3ERVA
CON INGERTO OE DIALISIS EN MIMEBRO SUPERIOR DERECHO DISFUNCIONAL, EN [ZQUIERDO CON INGERTO FUNCINAL, GENITALES INTEGROS,
CON INTRODUCTOR EN [NGLE DERECHA POR EL CUAL PASA ACTYLISE & 5 CC/, HEPARINA A 10 CC/H, PACIENTE YA ESTA EDUCADA HACERCA DE
LA IMPORTANCIA DE TENER QUIETG EL MIEMBRO PARA EVITAR COMPLICACIONES, PULSOS PEDIOS PRESENTES,

2020-07-02 03:42: PACIENTE QUE PRESENTA SANGRADO POR EL INTRODUCTOR DEL FEMORAL DERECHO,SE INFORMA A LA JEFE Y MEDICO DE

TURNO, MEDICO DE TURNC QRDENA SUSPENDER EL GOTEQ DE HEPARINA, ¥ ACTYLISE, JEFE DE TURINO REALIZA CURACION Y SE DESA CON "
VENDAJE COMPRENSIVO. |

2020-07-02 06:44: ENTREGO PACIENTE EN CAMA DESPIERTA TRANQUILA CONSIENTE ORIENTADA EN SUS TRES ESFEFRAS CON DX YA
REGISTRADOS EN HISTORIA CLIMICA, NORMOCEFALICA SIN SORORTE DE OXIGENO TOLERANDO AL MEDIO AMBIENTE, CUELLO SIN APARENTES
MASAS TORAX SIMETRICO, ZON MONITORIA CARDIACA CONTINUGA NO INVASIVA , AFEBRILMIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS CON
ACCESQ VENOSO EN MSD PARA PASA DE MEDICAMENTOS ENDOVENDSOS,EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO SE OBSERVA FISTULA
ARTERIOVENOSA ABDOMEN: BLANDO A LA PALPACION MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS POR LGS CUALES SE OBSERVA CON INGERTO DE
DIALISIS EN MIMEBRO SUPERIOR DERECHO DISFUNCIOMAL, EN 1IZQUIERDO CON INGERTC FUNCINAL, GENITALES INTEGRGS, CON
INTRODUCTOR EN INGLE DERECHA LIMPIO Y SECO POR EL CUAL PASA ACTYLISEA 5 CC/H POR EL MOMEMTO SUSPENDIDO, HEPARINA A 10
CC/HPOR EL MOMENTQ SUSPENDIDO HASTA NUEVA ORDEN PACIENTE YA ESTA EDUCADA HACERCA DE LA IMPORTANCIA DE TENER QUIETO
EL. MIEMBRO PARA EVITAR COMPLICACIONES, PULSOS PEDIOS PRESENTES.PACIENTE QUE DURANTE 1A NOCHE REALIZA 3

DEPOCISIONES, DUERME INTERVALOS CORTOS,SE LE REALIZAN MEDIDAS DE HIGIENE ¥ CONFORT,SE LE ADMINISTRA TRATAMIENTO
FARMACOLOGICO SEGUN ORDEN MEDICA.

Fecha-Hora: 2020-07-07 07:00RECIBO PACIENTE EN UNIDAD DE CLIDADOS INTENSIVOS EN DELICADAS CONDICIGNES DE SALUD CON
GLASGOW 15/15, CON MONITORIA CARDIACA PERMANENTE NO INVASIVA,CON DX ANEMIA SEVERA, HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL
RESUELTA, TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA RESUELTA POP DE ANGIOGRAFIA + ARTERIQGRAFA + VENOGRAFIA 30/05/20
ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO V, AL EXAMEN FISICO SE OBSERVA CON PUPILAS REACTIVAS +3MM, SIN SOPORTE DE OXIGENQ
SATURANDO ADECUACAMENTE, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS, TORAX SIMETRICO, MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS CON 2 FISTULAS
ARTERIOVENOSA,, LA DEL MSD BISFUNCIONAL DESDE EL ARO 2065, EN MSt CON ACCESO VENOSO PEFMEABLE PARA MEDICAMENTO EV CON i
HORARIO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, GENITALES NORMALES £ INTEGROS, EXTREMIDADES INFERIORES SIMETRICAS CON i
EQUIMOSIS EN FEMORAL DERECHO QUE SUBA HASTA EL FLANCO DERECHO, PACIENTE QUE SE MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIOS, RESTO DE
PIEL INTEGRA.. CAMA FRENADA Y CON BARABDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE,

2020-07-07 15:45: DURANTE LA MANANA REALIZA EMISIS,DEPGCISION Y NO TOLERA LOS ALIMENTOS,

2020-07-07 15:46: DURANTE LA TARDE REALIZA DEPOCISION,RECIBE VISITA DE FAMLIARMNO RECIBE ViA ORALSE LE REALIZAN MEDIL:AS DE
HIGIENE Y CONFORT SE LE RECOMIENDA CAMBIOS DE POCISION PERG NO ACATA ORDENES.

2020-07-07 18:54: ENTREGO) PACIENTE EN UNIDAD [F CUIDADOS INTENSIVOS EN DELICADAS CONDICIONES DE SALUD CON GLASGOW
15715, CON MONITCRIA CARDIACA PERMANENTE NO INVASIVA INQUIETA ANSIOSA,CON DX ANEMIi SEVERA, HEMORRAGIA

GASTROINTESTINAL RESUELYA, TROMBGSIS DE FAY BRAQUICCEFALICA IZGQUIERDA RESUELTA POP DL ANGIOGRAFIA + ARTERIOGRAFIA +
VENOGRAFiA 30/06/20 ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIC V, AL EXAMEN FISICO S5E OBSERVA CON PUPILAS REACTIVAS +3M1, 51
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SOPORTE DE GXIGENO SATURANDO ADECUACAMENTE, CUELLO MOVIL SIN ADENOPAFIAS, TORAX SIMETRICO, MIEMBROS SUPERIORES
SIMETRICOS CON 2 FISTULAS ARTERIOVENOSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE i ARG 2005, EN MSI CON ACCESO VENOSO PERMEABLE
PARA MEDICAMENTO EV CON HORARIO, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, GENITALES NORMALES E INTEGROS,
EXTREMIDADES INFERIORES SIMETRICAS CON EQUIMOSIS EN FEMORAL DERECHO QUE SUBE HASTA EL FLANCO DERECHO, PACIENTE QUE SE
MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIOS, RESTO DE PIEL INTEGRA... CAMA FRENADA Y CON BARABDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE,

£

Yubisa Londofio

CC 1087185011

Auxtliar de Enfermaria
Enfermeria en cuidado critico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-02 07:00RECIBO PACIENTE EN CAMA DESPIERTA TRANQUILA CONSIENTE ORIENTADA EN SUS TRES ESFEFRAS CON DX YA
REGISTRADOS EN HISTORIA CLINICA TROMBOSIS DEL INJERTO DE FAY BRAQUIAL IZQUIERDG - ANTECEDENTES HTA - ERC, NORMOCEFALICA SIN
SOPORTE DE OXIGENO TOLERANDO AL MEDIO AMBIENTE, CUELLO SIN APARENTES MASAS MOBH, TORAX SIMETRICO CON MONITORIA
CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA NORMOTENSA, NORMOCARDICA, AFEBRILMIEMBROS SUPERIORES SIMRTRICOS CON ACCESO VENOSO EN
MSD PARA PASA DE MEDICAMENTOS ENDOVENOSQS,EN MIEMBRO SUPERIOR [ZQUIERDO SE OBSERVA FISTULA ARTERIOVENOSA,ABDOMEN
BLAND( A 1A PALPACION MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICOS POR LOS CUALES SE OBSERVA CON INGERTO DE DIALISIS EN MIMEBRO SUPERIOR
DERECHO DISFUNCIONAL, EN 1IZQUIERDO CON INGERTO FUNCINAL, GENITALES INTEGROS, CON INTRODUCTOR EN INGLE DERECHA POR EL CUAL
PASA ACTYLISE A 5 CC/H, HEPARINA SLISPEDIDA, PACIENTE YA ESTA EDUCADA HACERCA DE LA IMPORTANCIA DE TENER QUIETO EL MIEMBRO
PARA EVITAR COMPLICACIONES, PULSQS PEDIOS PRESENTES, LA COMPANERA AUXILIAR DEL TURNO ANTERIOR INFORMA QUE L SENORA HA
EDATO CON DESPOSISIONES DIARREICAS DURANTE LA NOCHE, SIGNGS VITALES DE INGRESO DE: TA 161/81, TAM 111, FC 86, FR 13, T 35.5C, 5PO2
98%..... AUX, SANDRA MARCELA ACOSTA SALAZAR,

2020-07-02 10:54: DURANTE LA MARANA SE LE REALEZA INICIO DE TRATAMIENTO CON HEPARINA SE REALIZA LA DILUSION EN 250CC SSN
0.9% + 7 FCO DE HEPARINA PASANDO EN GOTEQ 5CC/HR EN BOMRBA DE IFUSION DE LA ISNTITUCION UCI GYO MEDICAL IPS, SE PREPARA LA
PACIENTE PARA EN LAS HORAS DE LATARDE SE TRASLADA PARA REALIZAR LA ANGIQGRAFIA A LA CLINICA PALMA REAL DE LA CIUDAD DE
PALMIRA A LAS 16:30 HORAS EN COMPARIA DE AUX DE TURNG, PACIENTE QUE SE TRASLADA PACIENTE ORSENTADA EN SUS 3 ESFERAS
MENTALES, CON UN GLASGOWN 15/15; CON EL GOTEQ EN BOMBA DE INFUCCION DE HEPARINA SCC/HR; PACIENTE QUE REALIZA
DEPOSICION 4 VECESDE SEGUIDA BLANDA COLOR VERDOSO ¥ CON ALGO DE MOCG, SE LE OBSERVA HEMATOMA EN EE LABIO MAYJR
DERECHO DE LA VAGINA, PACIENTE SE LE ADMINISTRATA TRATAMIENTO FARMACOLOGICO, TOLERA VIA ORAL SIN REACCION ADVERSA,
RECIBE ALIMENTACION INSTITUCIONAL, SE LE REALIZA MONITOREG CONSTANTE CADA HORA PACIENTE GUE SE ENCUENTRA TRANCIUILA,
ORIENTADA EN SUS 3 ESFERAS MENTALES, CON CAMBIO DE POSICION CADA 2HORAS REALIZANDC POR EL PACIENTE, PACIENTE QUE SE
ENCUENTRA POLIURICA BURANTE EL TURNO, CON UNA GLUCOMETRIA DE: 179MG/DL, SIGNOS VITALES DE LA TARDE: TA 176/81, TAM 136, FC
92, FR 20, T 35C, SPOZ 97%, SE LE DA LA ALIMENTACION INSTITUCIONAL - ALMUERZO.... AUX. SANDR MARCELA ACOSTA SALAZAR,

2020-07-02 19:00: PACIENTE QUE SE ENCUENTRA TODAVIA EN LA CLINICA PALMA REAL DE PALMIRA REALIZANDGLE LA ENGIOGRAFIA, CON
EL GOTEQ EN BOMBA DE INFUSION DE LA UC) GYO MEDICAL 1PS SASANDD MEDHCAMENTO DE HEPARINA A SCC/HR ¥ NO A REGRESA
DURANTE EL TURNO, SIENDO LOS ULFIMOS SIGNOS VITALES DEL LA TARDE ANTES DEL FRASLADO DE LA PACIENTE FUERON DE TA 155/75, TAV
88, FC10G, FR 17, T 36.3C, SPO2 93%.... AUX. SANDRA MARCELA ACOSTA SALAZAR,

Fecha-Hora: 2020-07-06 07.00RECIBO PACIENTE FEMENINA DE 45 AROS DE EDAD,ORIENTADA EN SUS 3 ESFERAS MENTALES, CON UN SLASGOW
15/15, EN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN EL CUBICULO 10, CON UN DX DE TROMBQSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICO
IZQUIERDA,ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO V, ANTECEDENTES DE HIPERTENSION ARTERIAL TROMBECTORIA Di FAV.BRAQUIOCEFALICA
[ZQUIERDA,GLASGGW 15/15,5IN SOPORTE DE OXIGENG, PUPILAS POSITIVAS EN 3 MM, CONJUNTIVAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL SIN PRESENCIA
DE ADENOPATIA, MONITORIA CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA,YORAX SIMETRICO NORMO-EXPANCABLE CONECTADO MONITOREQ
CONSTANTE CADA HORA, MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICO CON 2 FISTULA ARTERIOVENQSA, LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE EL ARIO 2008
CON EMATOMA EN EL ANTEBRAZO, ACCESO VENDSO PERMEABLE PARA PASO DE GOTEQ DE OMEPRAZOL A BCC/H,Y MEDICAMENTO EV,
ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION + GENITALES CON HEMATOMA EN LABIO SUPERIOR DE LA VAJINA, ELLA NO ELIMINA DESDE
HACE 15 AROS,VENDAJE COMPRESIVO EN FEMORAL Y EQUIMOSIS, PIEL INTEGRA, PACIENTE MOVILIZARDOSE EN CAMA POR S MiSMA, CON

BARANDAS ARRIBA Y FRENADA PARA SEGURIDADA DEL PACIENTE, CON SIGNOS VITALES DE INGRESO TA 157/76, TAM 103, FC 96, FR 16, T 36.6C,
SPOZ 90...AUX. SANDRA MARCELA ACOSTA SALAZAR.

2020-07-06 13:00: DURANTE LA MARANA SE LE REALIZA HIGIENE ¥ CONFOR DONDE SE OBSERVA QUE LA PACIENTE TIENE UN EMATOMA EN
EL MEINBRO INFERIOR DERECHO A LA ALTURA DE LA FOSA ILIACA BERECHA Y EL MUSLO, SE OBSERVA VAJINA CON EMATOMA DESDE LA
SIFICIS PUVICA Y LAVIO SUPERIOR DERECHO, LA PACIENTE NO RECIBE ALINETACION INSTITUCION Of INCIO DEL DIA, YA ELLA MANIFIESTA QUE
NOUIERE LLENARSE DE LIQUIDOS YA QUE LLEVA 15 DIAS MANIFIESTA ELLA SIN REALIZARLE LA DIALISIS SEMANAL, LE ADMINISTRO EL
TRATAMIENTO FARMACOLCGICO CON POCO LIQUIDG PARA QUE LA PACIENTE NO TENGA INCONVENIENTE EN RECIBIRLO, £O TOLERA BIEN
SIN REACCION ADVERSA, SE LE DA DIETA INSTITUCIONAL RECHASANDOLA MANISFESTANDO LA PACENTE QUE NO QUSERE EN EL MOMENTO
QUE CUANDO LE DE HAMBRE COMERA, LA PACIENTE QUE DURANTE EL TURNO DE LA MARANA Y TARDE LE DA VARIOS EPISQDIOS
DEPRESIVOS MANIFESTAND LA NECESIDAD DE SU DIAUSIS YLAFALTA Y ATENCION AFECTIVA DE 5:J5 EAMILIARES,

2020-07-06 17:09: QUEDA PACIENTE EN CAMA 10 DE UNIDAD DE LICI EN DELICADAS CONDICIONES DE SALUD DESPIERTA TRANGUILA EN UN
GLASGOW 15715, NORMOCARDICA, AFEBRIL, SIN SOPORTE DE OXIGENO PUPILAS REACTIVAS EN +3h:M, MUCOSAS HUMEDAS , EXTREMIDADES
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E3
SUPERIORES SIMETRICAS CON 2 FISTULA ARTERIGVENOSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE EL ARIO 2005 , ACCESO VENGSD PERMEABLE
PARA MEDICAMENTQ EV CON HORARIO, EXTREMIDADES INFERIORES SIMETRICAS CON EQUIMOSIS EN FEMORAL IZQUIERDO, PULSOS
PEDIALES PRESENTES, GENITALES NORMALES CON EMATOMA DESDE LA CIFISCIS PUVICA HASTA EL I AVIO SUPERICR DERECHO DE LA VAINA,
PACIENTE QUE SE MGVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIOS, RESTO DE PIEL INTEGRA, PACIENTE GYUE DURANTE LA TARDE NO QUISC RECIBIR
DIETA INSTIFUCIONAL NI DEL MEDIQ DIA NI DEN LA TARDE SE LE INFORMA AL COMPARERD DEL SIGUIENTE TURNO PARA QUE INTENTE DARLE
LA DIEEA, CAMA FRENADA ¥ CON BARABDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE, PENDIENTE REMISION, GEUCOMETRIA 196MG/OL,
SIGNOS VITALES TA, TAM, FC, FR, TC, SPO2 ... AUX. SANDRA MARCELA ACOSTA SALAZAR.

2020-07-06 17:11: A

Sandra Marcela Acosta Salazar
CC 1113635235

Auxiliar de Enfermeria
Enfermeria en cuidado oritico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-03 07.00RECIBO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN DELICADAS CONDICIONES DE SALUD DE SEXO
FEMENINO, DE 46 ANOS DE EDAD, CON UN GLASGLOW DE 15/15, RESPIRAREGO AL MEDIO AMBIENTE, CON PUPILAS EN 4mm REACTIVAS A LA
LUZ, CON MUCOSA HUMEDA, CON CAVIDAD DRAL CONSERYADA, CON CUELLO MOVAL SIN PRESENCIA DE ADENGPATIAS, CON MONITORIA
CARDAACA NO INVASIVA CONTINUA, TORAX SIMETRICO, EN MSI CON INGERTO Y CON FISTULA ARTERIVENOSO FULSATIL, CON ACCESD VENOSQ
EN MSD PERMEABLE PARA PASO DE MEDICAMENTOS, SIN SIGNOS DE INFECCION, CON ABDOMEN BLAMDO DEPRESIBLE A LA PALPACICN, CON
GENITALES INTEGRO, CON APOSITO CONMPRESIVO Y EQUIMOSIS A NIVEL DE FEMORAL IZQUIERDO ¥ DERECHO CON ORDEN DE NO RETIRAR
DESPUES DE 24 HORAS DESPUES DE LA HORA DEL PROCEDIMIENTO, PULSOS PEDIALES PRESENTES, COM CAMA FRENADA CON BARANDAS
ARRIBA PARA LA SEGURIDAD DEL PACENTE,

2020-07-03 12:00: DURANTE LA MARNANA RECEBE Y TOLEERA TTO FARMACOLOGICO,VIA ORAL, SE L REALIZA CUIDADOS DE PIEL, SE LE
REALIZA BARO EN CAMA SIN COMPLICACIONES, E HIGIENE ORAL, SE LE BRINDA CONFORT ¥ NORMAS DE BIOSEGURIDAD, PACIENTE RENAL
NO ELIMINA HACE DEPOSICON. ‘

2020-07-03 16:00: DURANTE LA TARDE RECIBE Y TOLERA TTO FARMACOLOGICO PENDIENTE LA VIA ORAL, COLABORA CON LOS CAMBLOS DE
POSICION MEDICO INTENTA PASAR CATETER VENOSO CENTRAL FUE FALLIDO, SE LE REALIZA CURACION DE ACCESO VENOSO ¥ SE LE CAMBIA

EQUIPOS, SE BAJA A TOMA DE RX SE TRAE CD, PACIENTE RENAL NO ELIMINA, HACE DEPOSICION, SIGUE PACIENTE EN KLA UNIDAD Si
INFORMA CAMBIOS.M

2020-07-03 19:07: ENTREGO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN DELICADAS CONDICONES DE SALUD, CON UN GLASGOW
DE 15/15, DE SEXO FEMENINO, DE 45 ANOS DE EDAD, CON PUPILAS EN 4mm REACTIVAS A LA LUZ, CON MUCOSA HUMEDA, CAVIDAD
CONSERVADA, CON CUELLO MOVIL SIN PRESENCIA DE ADENOPATIAS, CON MONITORSA CARDIACA NO INVASIVA CONTINUA, TOERZX
SIMETRICG, EN MSI CON FISTULA ARTERIOVENOSA, PULSATIL, COAN ACCESQ VENOSO EN MSD PASANDO PLAN ORDENADO, SIN SICNOS DE
INFECCION, CON ABDOMEN BLANDD DEPRESIBLE A LA PALPACION, CON GENITALES IRRITADOS HA 4ECHO 4 DEPOSICIONES BLANDAS Y

LICKIDAS PACIENTE RENAL NO ELIMINA, CON APQSITCG COMPRESIVO EN FEMORAL IZQUIERDO DERLCHOPENDIENTE RETIRAR, PULSOS
PEDIALES PRESENTES,

Fecha-Hora; 2020-07-03 17:42

2020-07-03 17:00: RECIBE Y TOLERA TTO FARMACOLOGICG, VIA ORAL, SE LE REALIZA CUIDADGS DE PIEL, 5 LE TOMA GLUCOMETREA, SE BAIA
A RX DE TORAX, PACIENTE RENAL NO ELIMINA, HACE DEPOSICION, SIGUE PACIENTE EN LA UNIDAD SE INFORMA CAMBIOS,

Lucy Montafio Quintero
CC 66677738
Auxikiar de Enfermeria

Enfermeria en cuidado critico
Adultas

Fecha-Haora; 2020-07-04 19:.00RECIBO PACIENTE FEMENINA DE 46 AROS DE EDAD,CONCIENTE, ALERTA, EN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
EN EL CUBICULG 10, CON UN DX DE TROMBOSIS DF FAY BRAQUIOCEFALICO (ZQUIERDA ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO
V,HIPERTENSION ARTERIALTROMBECTOMIA DE FAV,BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA,GLASGOW 15/15,5IN SOPCRTE DE OXIGENO, PUPILAS
POSITIVAS EN 4 MM,CONJUNTIVAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL SIN PRESENCIA DE ADENGQPATIA JMONITORIA CARDIACA CONTINUA NO
INVASIVA,TORAX SIMETRICO NORMO-EXPANIBLE,EN MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICO CON 2 FISTULA ARTERIOVENQSA , LA DEL MSD
DISFUNCIONAL DESDE EL-ANQ 2005 , ¥ ACCESO VENOSO PERMEABLE PARA PASO DE GOTEO DE OMEPRAZOL A BCCHY MEDICAMENTG EY,
ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION , GENITALES INTEGROS, ELIMINANDO EN PATQ,VENDAJE COMPRESIVO EN FEMORAL Y
EQUINOSIS, SIGNOS PEDIALES PRESENTES,PIEL INTEGRA, PACIENTE MOVILIZANDOSE EN CAMA POR §1 MISMA, CON BARANDAS ARRIBA Y
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FRENADA ,

2020-07-05 07:00: SE ADMINISTRAN MEDICAMENTOS ORDENADOS EN EL KARDEX HASTA LA HORA, PACIENTE REALIZA CAMBIOS DE
POSICION, SE HIDRATA PIEL.

2020-07-05 07:00: QUEDA PACIENTE FEMENINA DE 46 AROS DE EDADEN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVCS, CONCIENTE, ALERTA, EN EL
CUBICULO 10, CON UN DX DE TROMBOSIS BE FAV BRAQUIOCEFALICO IZQUIERDA ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO V HIPERTENSION
ARTERIAL TROMBECTOMIA DE FAV, BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA GLASGOW 15/15,5IN SCPORTE DE GXIGENQ, PUPILAS POSITIVAS EN 4

MM, CONJUNTIVAS HUMEDAS, CUELLO MOVIL SIN PRESENCIA DE ADENOPATIA MONITORIA CARDIACA CONTINUA NO INVASIVA TORAX
SIMETRICO NORMO-EXPANDIBLEEN MIEMBROS SUPERIORES SIMETRICO CON 2 FISTULA ARTERIOVENOSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL
DESDE EL ANO 2005 , Y ACCESG VENOSCQ PERMEABLE PARA PASO DE GOTEQ DE OMEPRAZOL A 8CC/H,Y MEDICAMENTO £V, ABDOMEN
BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION , GENITALES INTEGROS,REALIZANDO DEPOSICIONES EN PATO CADA 2 A 3 HORAS EN POCA CANTIDAD
NVENDAJE COMPRESIVO EN FEMORAL ¥ EQUIMOSIS,SIGNQS PEDIALES PRESENTES,PIEL INTEGRA, PACIENTE MOVILIZANDOSE EN CAMA POR SI
MISMA, CON BARANDAS ARRIBA'Y FRENADA

+

Erlka Ayala Giraldo
CC 1113687884
Auxiliar de Enfermeria

Enfermeria en cuidado critice
Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-05 19:00RECIBO PACIENTE EN CAMA DE UNIDAD EN DELICADAS CONDICIONES [E SALUD , DESPIERTA TRANGUILA EN UN
GLASGOW 15/15, NORMOCARDICA, AFEBRIL, AL EXAMEN FISICO SE OBSERVA SIN SOPORTE DE OXIGENG PUPILAS REACTIVAS EN 3MM, MUCOSAS
HUMEDAS, CUELLG MOVIL SIN ADENOPATIAS, TORAX SIMETRICO , EXTREMIDADES SUPERIORES SIMETRICAS CON 2 FISTULA ARTERIGVENOSA | LA
DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE EL ANO 2005 , ACCESO VENOSC PERMEABLE PARA MEDICAMENTO EV CON HORARIO, ABDOMEN DEPRESIBLE A
LA PALPACION, EXTREMIDADES INFERIORES SIMETRICAS CON EQUIMOSIS EN FEMORAL IZQUIERDO Y PEJLSOS PEDIALES PRESENTES, GENITALES

NORMALES E INFEGROS,PACIENTE QUE SE MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIQS, RESTO DE PIEL INTEGRA... CAMA FRENADA Y CON BARABDAS
ARRIBA POR SEGURIDAD DEL FACIENTE. '

2020-07-06 05:00: PACIENTE DURANTE LA NOCHE HEMODINAMICAMANETE ESTABLE, SE ADMINISTRA SU TRATAMIENTO FARMACOLOGICO
ORDENADQ SIN NINGUNA REACCION ADVERSA, PACIENTE QUE SE MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIQS, DUERME INTERVALQS LARGQS, NO
REALIZA DEPOSICION Y TAMPOCO DSURESIS POR ENFERMEDAD RENAL,

2020-07-06 06:52: ENTREGO PACIENTE EN CAMA DE UNIDAD EN DELICADAS CONDICIONES DE SALUD DESPIERTA TRANQUILA EN UN
GLASGOW 15/15, NORMOCARDICA, AFEBRIL, SIN SOPORTE DE OXIGENO PUPILAS REACTIVAS EN 3MM, MUCOSAS HUMEDAS , EXTREMIDADES
SUPERSORES SIMETRICAS CON 2 FISTULA ARTERIOVENOQSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE EL ANO 2005 , ACCESO VENOSO PERMEABLE
PARA MEDICAMENTO EV CrIN HORARIO, EXTREMIDADES {NFERVORES SIMETRICAS CON EQUIMOSIS EN FEMORAL IZQUIERBO Y PULSOS
PEDEALES PRESENTES, GENITALES NORMALES E iNTEGROS,PACIENTE QUE SE MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDHOS, RESTO DE PIEL INTEGRA...
CAMA FRENADA Y CON BARABDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE.... PENDIENTE REMISION.

Monica Andrea Cardoso Portocarrero
CC 1113676407
Auxiliar de Enfermerla

Enfermeria en cuidado critico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-06 19:00RECIBO PACIENTE EN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS EN DELICADAS CONDICIONES DE SALUD CON
GLASGOW 15/15, CON MONITORIA CARDIACA PERMANENTE NO (NVASIVA, EN POSICION DECUBITO IZCAUIERDO, CON DX TROMBOSIS DEL
iNJERTO DE FAV BRAQUIAL IZQUIERDO, ANTECEDENTE DE HTA, AL EXAMEN FISICO SE OBSERVA CON PUPILAS REACTIVAS +3MM, SIN SOPORTE
DE OXIGENO SATURANDO ADECUACA MENTE, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS, TORAX SIMETRICO, MIEMBRQS SUPERIORES SIMETRICOS CON 2

FISTULAS ARTERIOVENQSA,, LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE EL ANOQ 2005 , ACCESO VENOSO PERMEABLE PARA MECICAMENTO £V CON
HORARIC, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, GENITALES NORMALES E INTEGROS, EXTREMIDADES INFERIGRES SIMETRICAS CON

EQUIMOSIS EN FEMORAL IZQUIERDQ, PACIENTE QUE SE MOVILIZA POR SUS PROPIOS MEDIOS, RESTO DE PIEL INTEGRA... CAMA FRENADA Y CON
BARABDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE,

2020-07-07 02:04: PACIENTE QUE DURANTE EL FURNO PASA HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, RECIEE TRATAMIENTO FARMACOLOGICO SIN
NINGUNA COMPLICACION, SE BRINDAN MEDIDAS DE BIEMESTAR ¥ CONFORT, SE HIDRATA PIEL, SE TOMA GLUCOMETRIA DE CONTRGL, SE
REALIZA CURACION EN ACCESO VENOSO EN M3D, PRESEMTA EPISODIOS DE EMESIS.

2020-07-07 06:38: ENTREGO PACIENTE EN UNIDAD DE CUIDADRQS INTENSIVOS EN DELICADAS CONCICIONES DE SALUD CON GLASGOW
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15/15, CON MONITORIA CARDIACA PERMANENTE NO INVASIVA, EN POSICION DECUBITO IZQUIERDO, CON DX ANEMIA SEVERA, HEMORRAGIA
GASTROINTESTINAL RESURLTA, TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA RESUELTA POP DIE ANGIOGRAFIA + ARTERIOGRAFIA +
VENOGRAFIA 30/06/20 ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIO V, AL EXAMEN FISICO SE OBSERVA CON PUPILAS REACTIVAS +3MM, SIN
SOPORTE DE GXIGENO SATURANDQ ADECUACA MENTE, CUELLD MOVIL SN ADENOPATIAS, TORAX SIMETRICO, MIEMBROS SUPERIORES
SIMETRICOS CON 2 FISTULAS ARTERIOVENOSA , LA DEL MSD DISFUNCIONAL DESDE EL ARQ 2005 , ACCESO VENOSO FERMEABLE PARA
MEDICAMENTO EV CON HORARIQ, ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE A LA PALPACION, GENITALES NORMALES E INTEGROS, EXTREMIDADES

INTEGRA... CAMA FRENADA ¥ CON BARABDAS ARRIBA POR SEGURIDAD DEL PACIENTE,

Yaqueline Criollo Cafiar
CC 1114834685

Auxilizr de Enfermeria

Enfermeria en cuidado critico

INFERIORES SIMETRICAS CON EQUIMOSIS EN FEMORAL IZQUIERDO, PACIENTE QUE SE MOVILIZA PCR SUS PROPIOS MEDIQS, RESTC DE PIEL

Signos Vitales

Adultos

1

H

" 2ii20i06i30 18:00

Fecha-Hora

202006130 17:48 B0 470,00 112,00 13700 A-3670° 9400 1400 5400

2020/06/30 18:00

léeché-Hora .

2020007704 07:00

2020/07/04 08:00
2020/07/04 09,00
2020/07/04 10:00
2020/07/04 11:00
2020/07/04 12:00
2020/07/04 13:00
2020/07/04 14:00
2020/07/04 45:00
2020/07/04 16:00
2020/07/04 17:00
202007104 18:00

Melba Paloming
CC 31540884

“Ten.
‘Sitlo

Auxiliar de Enfermerla

Enfermeria en cuidado critice

Fecha-Hora

2020/06/30 20:00
2020/06/30 21:00

e

i

BD 169,00
ff‘fen. Tas
'sitio
BD | 122,00 .
80 132,00
8D 134,00
8D 132,00
BD 141,00
8D 140,00
BD 143,00
BD 116,00
BD 11500
BD 152,00
BD 11500
BD 118,00
Ten, ifas
‘Sitlo
Pl
Pl 132,00
Pl 12400

Tas  ‘Tad [{Tam Tem. :FC. FR. iPeso ‘Sao2.

15560 86,00 108,00 A-36.70 94,00 17,00 5500 97,00

Tad

92,00

70,00
64,00
70,00
68,00
68,00
66,00
56,00
52,00
52,00
56,00
56,00

72,00
70,00

117,00 A.36.70 87,00 14,00 55,00

iTam

7400

iTam

90,00
86,00
90,00
92,00
92,00
91,00
76,00

85,00
75,00
78,00

92,00
91,00

Tem.

96,00

. Tem .

i

A-37:40 94,00
A-37.00 93,00
A-36.80 86,00
A-36.80 94,00
A-36.90 90,00
A-36.80 100,00
A-37.00 96,00
A-37.40 90,00
A-37.20 93,00
A37.10 96,00

A-37.1¢ 86,00

A-36.00 90,00
A-36.00 91,00

24,00
15,00
15,00
15,00
16,00
12,00
22,00
22,00
20,00
15,00
16,00

i

[FC. FR. [Peso

A-36.00 86,00 18,00 55,00

55,00
§5,00
58,00
56,00
56,00
55,00
§5,00
55,00
55,00
§5,00

55,00

98,00

97,00

E-Saoz

" 96,60
95,60
92,60
02,00
93,00
94,00
95,00
96,00
95,00
93,60
85,00

100,00

FC. [FR. [Peso (Sao2 |

18,00 5500 97,00

14,00 5500 97,00
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2020/06/30 22:00 Pl 15300 8500 1G7,00 A-36.70 7500 14,00 55,00 62,00
2020/06/30 23:00 P

157,00 89,00 111,00 A-36.00 79,00 16,00 5500 95,00
2020/07/M1 OU:UQ PI 14700 7200 97,00 A-36.00 81,00 16,00 5500 §500
”20201'071'01 01.00 Pi 183,00 103,00 12900 A-35.40 83,00 12,00 5300 9500
2020107101 02:00 Pl 15800 90,00 11400 A-36.40 73,00 12,00 5500 §2,00
2020/07/01 03:00 Pl 156,00 86,00 142,00 A-36.40 81,00 16,00 5500 95,00
2020/07/01 04:00 Pl 16200 74,00 103,00 A-3600 10300 16,00 S500 96,00
2020/07/01 05:00 Pl 15600 76,00 02,00 A-36.00 102,00 18,00 5500 97,00

2020/07/01 06:00 Pl 15800 78,00 104,00 A-36.00 80,00 16,00 5500 97,00

Fechaora  Ten. Tas Tad (Tam |Tem. [FC. FR [Peso 'Saoa !
‘ iSitle ! | ; i H H i

é i

2020107102 20:00 Bl 155,00; sz,‘nu""' "93';60"'5'AL36.'[)'6"“‘96,oo‘i"16]00"2“66,'0'0' -"97',60;
202007/0221:00 Bl 140,00 66,00 90,00 A-36.00 92,00 18,00 66,00 97,00
202007/0222:00 Bl 13200 60,00 8400 A-36.00 8400 16,00 60,00 0800
2020/07/02 2300 Bl 12800 60,00 8200 A-36.00 92,00 17,00 GO0 98,00
2020/07/0300:00 Bl 13000 6000 8300 A36.00 9000 17,00 6000 98,00
2620/67/0301:00 Bl 132,00 68,00 8300 A-36.00 9000 17.00 6000 98,00
2020/07/03 0200 Bl 12600 BS00 88,00 A36.00 90,00 1600 B000 97,00
202007/0303:00 Bl 121,00 67,00 8500 A-38.00 2000 1500 60,00 97.00
2020/07/03 0400 Bl 154,00 8500 108,00 A-38.00 78,00 1600 &000 98,00
2020/07/0305:00 Bl 151,00 94,00 113,00 A-3660 9500 1500 6000 9500

2020/07/43 06:00 Bl 143,00 8500 106,00 A-36.4C 8800 16,00 60,00 98,00
2020/07/03 07:00

[ [E—

Ten. Tas Tad  Tam Tem. [FC. FR. [Peso Sac2|
Sitle | f : ; ; !

| 202007032000 BD 14000 8200 10100 A-37.00 96.00 1600 5500 9800

‘Fecha-Hora

2020007163 21:00 BD 132,00 82,00 8800 A-7.00 96,00 16,00 5500 98,00
2020407103 22:00 BG 14400 80,060 101,00 A-36.0C 93,00 16,00 5500 98,00
202007/04G0:00  -BD 126,00 66,00 400 A-37.00 07,00 16,00 5500 97.00
2020/07/04 (1:00 BD 12700 6300 8400 A27.00 97,00 16,00 6500 98,00
2020107104 02;00 BD 12200 64,00 83,00 A-37.00 9500 1500 5500 97,00
202010704 03:00 BD 14200 72,00 0500 A-3500 96,00 1600 5500 87,00
2020/07/04 G4:00 BD 140000 7500 96,00 A-36.00 88,00 16,00 5500 97,00
2020/07/04 05:00 BD 14200 7600 98,00 A-35.00 8500 16,00 5500 99,00

2020/07434 06:00 BO 13600 8000 98,00 A-36.00 B2,00 1500 5500 98,00
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2026071042300 8D 129,00 61,00 8100 A-36.00 9400 1500 5500 9400
Isleim Chacon

CC 1232569739

Auxiliar de Enfermeria

Enfermeria en clidado critico

Fecha-Hora  {Ten, Tes [Tad iTam  Tem. FC. ER. Peso 'Sao2 |
: iSltlo ‘ : ' ; ,
2020007/01 08:00 Pl '157,00"7"8'2',00""3"107‘;00"5 A3670 ""9’1",00 :’22,"00'";"5‘5;0'0 EQG,DO"
202007/0109:00 P 470,00 9600 120,00 A-36.70 8000 14,00 5500 97,00
202607011000 Pl 163,00 9300 116,00 A-36.80 69,00 1200 5500 98,00
202007101 11:00 Pl 17000 96,00 120,00 A-36.60 8500 14,00 5500 96,00
202007/011200 Pt 177,00 9100 118,00 A-3670 96,00 14,00 6500 99,00
2020/07/0113.00 Pl 14800 8200 104,00 A3670 92,00 16,00 5500 94,00
02007/011400 " PI 57,00 86,00 109,00 A-36.40 7200 13,00 5500 93,00
2020/07/0115:00 Pl 163,00 8600 111,00 A-3660 77,00 2,00 5500 9400
2020007/0116:00 Pl 16500 75,00 {0500 A-36.50 76,00 12,00 5500 9100
20007011700 P 18000 9500 123,00 A-36.00 78,00 12,00 5500 9300
202007/0118:00 Pl 166,00 8500 112,00 A36.00 7600 12,00 5500 9100
2020/07/0118:00 Pl 17000 7500 106,00 A3620 B800 11,00 5500 9300
FechzHora  [Tem. Tas iTad [Tam (Tem. [FC. IFR. [Peso iSao2 |
: Sl ] ! i i i !
: Lo s } i Lo
202007105 07:00  PI° 117,00 64,00 81,00 A37.00 87,00 16,00 55,06 97,00
202007/0508:00 Pl 130,00 59,00 8200 A-36,80 90,00 20,00 5500 96,00
202007/0509:00 Pl 13500 6700 8900 A36.90 91,00 21,00 5500 97.00
202007/0510:00 Pl 137,00 6800 91,00 A-3650 83.00 19,00 5500 91,00
202007/0519:00 . Pl 14400 67,00 92,00 236,30 84,00 1700 85500 92,00
202007/0512:00 Pl 134,00 eé.oa 80,00 A-36.20 84,00 18,00 5500 94,00
202007/05 1300 Pl 136,00 7400 0400 A36.20 80,00 15,00 55,00 94,00
202007051400 Pl 14400 7600 98,00 A-36.30 77,00 12,00 55,00 93,00
202007/0515:00 Pl 146,00 78,00 10000 A-36.30 78,00 12,00 55,00 94,00
202007/0596:00  PL 14300 7500 97,00 A-36.00 82,00 14,00 55,00 92,00
202007/0517:00 Pl 156,00 77,00 10300 A-3580 7500 12,00 55,00 91,00
202007/0518:00  PI 164,00 87,00 112,00 A-36.00 7200 1500 55,00 93,00




GYOMEDICAL PALMIRA

Conlinuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408

Paciente

Fanny Patricia Mazotra

2020/07/06 19:00 Pl 148,00

Qscar Pacheco Azcarate
CC 14698219

Auxiliar de Enfermeyla
Enfermeria en cuidado critico
'Fecha-Hora  iTen.
: ‘Sitlo

2020007001 26:00 Pi {00

2020/07/01 21:00 Pl 183,00
2020/07/01 22:00 Pt 186,00
2020/07/01 23:00 Pl 183,00
202007102 0¢:00 Pl 180,00
2G20/07/02 01:00 Pt 148,00
2020i07/02 02:00 PI 180,00
2020/07/02 03:00 Pl 188,00
2020/07102 04:00 Bl 192,00
20201’07/02_05:00 Pt 170,00
202007/02 06:00 Pl 179,00

;Fecha~Horé o ‘Ten ' jTés‘m
: 'Sitio |

1
i

2020070708:000  PD T 462,00°

2020/07/07 09:00 PD 142,00
2020/07/07 10:00 PD 145,00
2020/07/07 1100 PD 184,00
2020107107 12:00 ‘PD 170,00
2020/G7/07 13:00 PO 184,00
2020/@7.’07 14:00 FD 441,00
2020/07/07 15:00 FD 140,00
2020/07/07 16:00 PD 143,00

2020/07/07 17.00 PD 142,00

70,00

H

}

‘Tam  iTem.

9500 A-36.00 8200 16,00 6500 94,00

'

126,00 A-36.00 98,00 15,00
13000 A-35.00 94,00 17,00
135,00 A-38.7C 8300 18,00
124,00 A-36.00 8500 12,00
86,00 A-36.00 8400 1000
88,00 A-36.00 880G 12,00
123,90 A-36.00 83,00 13,00
121,00 A-36.00 8500 13,00
113,00 A-36.00 86,00 13,00
19,00 A-38.00 88,00 12,00

iFC. (FR. |Peso ISacd

t

]

55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
£5,00
55,00
55,00

55,00

80,00 A-36.00 8300 10,00 56500

9400 A-36.00 8300 14,00
99,00 A-36.00 90,00 13,00
108,00 A-35.00 88,00 14,00
116,00 A—36,UU 89,00 13,00
83,00 A-36.00 8300 14,00
96,00 A-36.00 8500 14,00
93,00 A-36.00 90,00 12,00

121,00 A-36.00 94,00 13,00

55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
65,00

56,00

Tes  Tad [Tam  Tem IFC. FR |Peso Sao2.

95,00
95,00
§5,00
95,00
99,00
99,00
85,00
95,00
95,00
45,00

95,00

103,007 AS6.00 8500 1200 55,007 95,00

95,00
85,00
95,00
95,60
95,00
94,00
94,00
93,00

94,00




GYOMEDICAL PALMIRA

Continvacion Historia Clinica

HC No,

CC 66836408

Paciente

Fanny Patrisia Mazorra

2020/07/07 18:51

Yubisa Londofio
CC 1087185011

PD

Auxiliar de Enfermeria -

Enfermeria en cuidado critico

;Feéﬁn-l-!ora

2020007002 07:00

2020/07/02 08:00
2020/07/02 09:00
2020/07/92 10:00
2020/G7/02 11:00
2G20/07/02 12:00
2020/07/02 13:00
2020407102 14:00
2020/07/02 15:00
2020/07/02 16:00
2020/07/02 17,00
2020/07/02 18:00
2020/07/02 19:00

‘Facha-Hora

2020/07/06 0700

2020/07/06 08:00
2020/07/06 09:60
2020/07/06 10:00
2020/07/06 11,00
2020/07/06 12:00
2020/07/06 13:00
2020/07/06 14:00
2020/07/06 15:00
2020/07/06 16:00
2020/07/06 17:00
2020/07/06 18:00

.fTen.
{Sitlo
o
Pl
Pi
Pi
Pl
Pl
Pl
P
Pl
Bl
P!
Pf
PI

© iTen,

1Sitla

BD
BD
BD
BD
BD
‘BD
BD
an
BD
BD
BG

‘8D

165,00

i'Tas

i
1

1600
152,00
169,00
168,00
146,00
176,00
17000
167,00
128,00

155,00

“Tas

61,00
131,60
126,00
134,00
128,00
149,00
149,00
147,06
143,00
145,00

149,00

'7 E;I'ad-'

167,00

100,00

a1,00°

82,00
78,00
78,00
75,00
89,00
81,00
83,00
63,00

76,00

76,00

76,00
64,00
63,00
61,00
90',00
69,00
69,00
66,00
73,00
68,00
73,00

[ —

100,00 A-36.00 94,00

o
|

f i
| H
J i

111,00 A35.50

105,00 A-36.60 85,00 14,00

108,00 A-35.60 93,00 15,00

100,00 A-37.10 81,00 12,00

100,00 A-37.20 78,00 12,60

116,00 A-36.90 93,00 16,00

16,00 A-35.00 92,00 2000

111,00 A-36.50 8800 14,00

88,00 A-36.90 90,00 15,00

88,00 A-36.30 100,00 17,00

H
i '

Tan tem, Fe. IR

83,00 A-36.60 96,00 16,00

86,00 A-35.70 101,00 15,00

80,00 A-3560 98,00 18,00

73,00 A-36.00 86,00 13,00

86,00 A-3500 116,00 20,00

96,00 A-36.90 81,00 17,00

88,00 A-35.90 91,00 1500

84,00 A-357Y0 8400 15,00

84,00 A-3570 91,00 13,00

94,00 A-3500 94,00 18,00

93,00 A-3500 9500 13,00

+

86,00 13,00

'

i

103,007 A36.80 9600 16.60

Tem, G IFR TReso

55,007

55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
66,00
55,00
55,00
85,00
55,00
55,00

55,00

jPeso

500

55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
£5,60
55,00
55,00

55,00

13,00 5500 94,00

isa02

98,00
98,00
98,00
96,00
93,00
99,00
94,00
97,00
98,00

83,60

iSa02 -
i i
90,00"
93,00
94,00
92,00
50,00
a7,00
92,00
96,00
97,00
98,00
55,00

98,00




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra
2020007/0619:00  BD 14300 6900 93,00 A-3500 9800 1560 5500 DB00

Sandra Marcela Acosta Salazar

CC 1113635235

Auixiliar de Enfermer(a

Enfermeria en cuidade critico

‘FechaHora  ‘Ten. Tas  iTad [Tam ;Tem. IFC, IFR. iPeso  Saq2 ;

: :Sltlo : : : = ‘ : -
202007/0307:00  BD 122,00 4106 94,00 A-26.00 160,00 19,00 65,00 99,00
2020/07/0308:00  BD 150,00 82,00 111,00 A-3560 87,00 1400 5500 9500
2020/0703 09:00 BD 121,00 7500 90,00 A-36.10 7400 1300 5500 91,00
2020/07/03 10:00 BD 12300 71,00 83,00 A-36.70 73,00 12,00 5500 97,00
202007/03 11:00 BD 142,00 8500 104,00 A-36.70 98,00 1500 6500 98,00
2020/47103 12:00 BD 14500 8800 107,00 A-36.70 96,00 14,00 5500 99,00
2020/07/03 13:00 BO 141,00 86,00 104,00 A-36.80 87,00 13,00 55,00 100,00
2020/07/03 14:00 -BD 137,00 87,00 103,00 A-36.90 88,00 1500 5500 99,00
2020/07/03 16:00 8D 13800 8500 10200 A-37.00 88,00 16,00 55,00 100,00
2020/07/03 16:00 B 108,00 66,00 80,00 A-37.00 108,00 21,00 5500 99,00
2020/07/03 17:00 BD 156,00 94,00 114,00 A-37.00 108,00 1500 55,00 48,00
2020/07/03 18:00 BD 15500 87,00 108,00 A-37.00 101,00 16,00 55,00 49,00

2020/07/03 19:00 BD 14000 8200 101,00 A-37.00 95,00 16,00 5500 98,00

Lucy Montafio Quintero
CC 66877738

Auxiliar de Enfermeria
Enfermeria en cuidado critico

‘FecharHora  ‘Ten. [Tas  itad |
[ ‘Sltlo | ! !
: i : i

FR [Peso

2020/07/04 19:00 PI 127,00 68,00 87,00 A-37.10 96,00 18,00 5500 100,00
2020/07/04 20:00 Pl 157,00 7400 101,00 A-37.20 96,00 18,00 5500 92,00
2020/07/04 21:00 Pl 166,00 73,00 100,00 A-37.30 66,00 1400 5500 92,00
2020071042200 Pl 15500 7600 10200 A-37.30 8900 20,00 5500 92,00
2020/07/04 23:00 P4 11400 5400 7400 A-37.50 92,00 15,00 8500 93,00

202007105 00:00 Pl 122,00 61,00 81,00 A-37.40 102,00 17,00 55,00 95,00




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Historia Clinica

Paciente

Fanny Patricia Mazorra

HC No. CC 66886408
2020/07/05 {01:00 Pi 122,00
2020/07/05 02;00 Pl 126,00
2020/07/05 0300 Pl 125,00
*2020!07.’05 04:00 Pl 128,00
2020/07/05 05;00 Pl 133,00
2020/07/05 06:00 Pl 144,00
2026/07/05 07:00 Pl 117,00

Erlka Ayala Giraldo

CC 1113887884

Auxiliar de Enfermerla

Enfermeria en cuidado erilica

‘Fecha-Hora  Ten. ‘Tas

‘ :Sitlo

o075 2000 PIT 14700
2020/07/05 21:00 Pi 162,00

. 2020/07/05 22:00 Pl 166,00

2020:'07!06. 6G:00 Pl 163,00
2020/G7/06 01:00 Pl 152,00
2020/07/06 02:00 ‘ Pl 169,00
2020/07/06 0300 Pl 160,00
2020/07/06 04:00 Pl 184,00
2020/07/06 05:00 Pl 151,00
2020/07/06 06:00 Pi 149,00
2020/07/06 0653 Pt 157,00
2020/07/06 23:00 Pl 155,00

Mon Icé Andrea Cardoso Portocarrero
CC 1113676407

Auxiliar de Enfermerfa

Enfermeria en cuidado crifico
‘FechaHora  ITen. Tas
! {Shio

2020/07/06 19:00

Tad

61,60
70,00
61,00
62,00
66,00
75,00
64,00

78,00

80,00
83,00
84,60
80,00
93,00
84,00
88,00
80,00
72,00
76,00
80,00

81,00
88,00
82,00
84,00
88,00
98,00

81,00

P

{Tam Tem. FC. 'FR. [Peso

99,00 A36.30 93,00 13,60

107,00
116,00
112,00
104,00
118,00
108,00
113,00
303,00
97,00
103,00
105,00

Taa TTam remEG

:

: - ,: .. .,, o _.i.. . . -
143,00 69,00 9300 A-35.00 96,00

A-37.10 100,00
A-37.20 92,00
A-36.60 107,00
A-36.70 83,00
A-37.00 94,00
A-36.90 95,00
A-3700 87,00

A-36.10 93,00
A36.30 94,00
A-36.50 93,00
A-36.60 9500
A6.70 92,00
A36.60 $0,00
A-36.70 94,00
A-36.80 98,00
A-36.70 93,00
A-368.60 96,00
A-36.40 88,00

i }

L 1
i i

16,00
14,00
16,00
15,00
15,06
16,00

16,00

17,00
20,00
20,00
15,00
16,00
15,00
17,00
19,00
15,00
16,00

15,00

55,00
55,00
55,00

55,00

55,00
55,00
55,00

5500

55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00
55,00

55,00

95,00
93,00
93,00
93,00
94,00
85,00

97,00

éSadﬁ

89,00

88,00
95,00
93,00
95,00
93,00
95,00
92,00
89,00
91,00
90,00

83,00

A fpese sace

15605500 96,00°




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazarra
2020/07/06 20:09 14800 7200 97,00 A-35.00 8300 11,00 5500 90,00
2020/07/06 21:00 13100 7400 9300 A-35.00 8100 11,00 5500 87,00
2020/07/06 22:00 15500 7900 10400 A-35.00 86,00 25,00 55,00 89,00
_ 2020107106 23:00 14500 82,00 103,00 A-35.00 89,00 1500 5500 80,00
2020/07/07 00:00 149,00 71,00 0700 A3500 91,00 1300 5500 81.00
2020407/67 01:00 150,00 70,00 96,00 A-35.00 9100 16,00 5500 91,00
202007407 02:00 155,00 71,00 98,00 A-3520 88,00 1400 5500 92,00
2020/07/07 03:00 15100 68,00 9500 A-3530 9200 16,00 5500 93,00
2020/07/07 04:00 15000 78,00 102,00 A-3560 87,00 2000 5500 92,00
202007407 05:00 16100 7700 100,00 A-3570 7,00 1500 5500 92,00
2020/07/07 05:00 153,00 7500 90,00 A-35.80 86,00 1300 5500 9300
2020/07407 07:00 147,00 7500 9300 A-36.60 9500 18,00 55,00 93,00

Yaquellne Criollo Cafar
CC 1114834885
Auxiliar de Enfermerfa

Enfermeria en cuidado critica

Notas de Nutricion

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-03 0507

2020-07-03 09:67: FANNY PATRICIA ZAMGORRA (CC66386408 NUTRICION PACIENTE LA CUAL SE ENCUENTRA HOSPITALIZADA EN LA UNICAD
DE CUIDADOS INTENSIVOS, DIAGNOSTICO: ENFERMEDAD RENAL CRONICA. TROMBOSIS DEL INJERTO DE FAY BONQUIBRONQUIAL ZQUIERDG
ANTECEDENTES DE: HTA ERC ANTROPOMETRIA: PESO AJUSTADO 56KG PARACLINICO: LEUCO: 8.65, NEUTRO: 82, 10, LINFOG: 10.10, MONO: 7.20,
EOSINOFILOS: 0.-40, BASOFILO; 0,20, HEMATIES: 2.75, HB: 6.90, HTO: 24:30. CONTROL METABOLICO: GLUCOMETRIA: 126MG/DL ANALISIS:
PACIENTE EL CUAL PRESENTA CUADRQ CLINICO MENSIONADO ANTERIORMENTE CON ALTERACION DE LA INGESTA Y DESEQUILIBRIC:
NUTRICIONAL PGR ANTECEDENTES PRESENTADOS CON ANTERICRIDAD DE ERC POR ENDE SE RECOMIENDA SUMINISTRAR ALMENTACION
ENTERAL MEDIANTE ViA ORAL CON NUTRICION LA CUAL £S A BASE DE FORMULA POLIMERICA DENSAMENTE CALORICA ADECUADA PARA
PACIENTES ERC Y ALTO RIESGO DE MALNUTRICION PROTEICOCALORICA DESEVERA POR DEFICIT EN PACIENTE CON ALTAS DECESIDADES DE
SOPORTE NUTRICIONAL ENTERAL, LO CUAL DEBE SER GARANTIZADG EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS. TRATAMIENTO: SUPLEMENTO
NUTRICIONAL: NEPRQ AP DF 237 ML SUMINISTRAR: 2 UNIDADES POR DIA POR 30 DIAS LO CUAL SUMA UN TOTAL DE 60 UNIDADES

Adan Torres Lopez
CC 1047436285 T. Prof 05234
Nutricionista

Nufricion humana

Control de Liquidos
Adultos
Glucometria
Adultos
Fecha Hora Valor Observaciones

Registrado Por

N R e U A m e T e e W e aem i, . T A e e e R A M o e e

2020/06/01745 10700 T elba Pl T T

Melba Palomino



GYOMEDICAL PALMIRA : Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente f-anny Patricia Mazorra
2020/06/36C 22:00 110.00 Isleim Chacon
2020/07/01 06:00 126.00 Isleim Chacon
2020/07/01 14:00 133.00 Oscar Pacheo Azcarate
2020/07/02 2200 122,00 Isleim Chacon
2020/07/03 06:00 | 126.00 Isleim Chacen
2020/07/03 14:00 165,00 Lucy Montafio Quintero
2020/07/03 2200 142,00 Isleim Chacon
2020/07/04 06:00 152,00 Isleim Chacan
2020/07/04 1400 138.00 Melba Paloming -
2020/07/04 22:00 14100 Erika Ayala Giraldo
2026/07/05 06:00 150.06 V Erika Ayala Giraldo
2026/07/G5 14:.00 132.00 Oscar Pacheco Azcarate
2020/07/07 06,00 168.00 Yaqueline Criollo Cajiar
2020/07/67 18:00 147.00 Yubisa Londofio

Notas Fisioterapia
Adultos

Fecha-Hora: 2020-06-30 18:13PACIENTE DE 46 A ANQS DE EDAD, CON HISTORIA CLINICA ANOTADA, CON ANTECEDENTE PERSONAL DE
HIPERTENSION ARTERIAL, ENFERMEDAD RENAL CRONICA £STADIO 5, VISTA EN UNIDAD RENAL SIN EVIIENCIA DE THRILL EN FISTULA ARTERIC
VENOSA, EN BRAZO IZQUIERDO, DESDE HACE 3 DIAS POR LO QUE DERIVAN A URGENCIAS PARA SOLICGITUD POR PARTE DE CIRUGIA VASCULAR DE
ARTERIOGRAFIA ¥ VENOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR [ZQUIERDO. LE REALIZARON ARTERIOGRAF(A SELECTIVA + VENOGRAFIA DEL MIEMBRO
SUPERIOR IZQUIERDO+ TROMBOLISIS. TROMBOSIS DE INJERTO DE FAY BRAGUIORADIAL EN ANTEBRAZO INVERTIDQ.

INGRESA TRASLADOC EN CAMILLA, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATCRIA CON S/V TA 169/92 MMHG, FC. 84 LPM, Sa02. 95%, SE ENCUENTRA

ORIENTADA EN LAS 3 ESFERAS MENTALES, FUERZA MUSCULAR GLORAL 3+/5, PULSOS PEDIOS DEBILES, REFLEJOS OSTEOTENDINOSOS
CONSERVADOS. NOTA, SE ENCUENTRA £N ESTADIA UCI PARA INFUCION DE CONTINUA DE ACTILYSE, HEPARINA, VIGILAR SIGNOS DE SANGRADO,

EVALUACION DE LA FUNCION NEUROLOGICA CADA 3 HORAS, ANGIOGRAFIA DE CONTROL EN 48 HORAS, PTT CADA & HORAS, EN VIGILANCIA
CARDIO RESPIRATORIA,

Fecha-Hora: 2020-07-01 19:1GRECIBO PACIENTE EN CAMA POSICION DECURITO SUPING CON 5/V 170,65 MMHG, TAM: 106, FC: 88 LPi, FR: 11
RPM, TEMPERATURA 36°. HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, A LA AUSCULTACION AIRFACION PULMONAR PRSENTE, SIN RUIDOS
SOBREAGREGADOS EN ASCSPS, REALIZO AERCSOLTERAPIA . 4 PUFF DE SALBUTAMOL CADA & HORAS 'POR PREESCRIPCION MEDICA. REALIZO
EJERCICIOS DE RESPIRACICN SENCILLOS,EXPANSION TORACICA, EJERCICIOS CALISTENICOS, EJERCICIOS DE PERCEPCION MOTRIZ, CONTAOL
POSTURAL, TRANSICION A SEDENTE ESTABLECIENDO EJEREICIOS DE ESTABILIDAD DE TRONCQ Y FORTALECIMIENTO DF LOS MMSS, INCLUYO
TECNICA FIP CONTRACCION DE ISOTONICOS, TODO SE DESARROLLO. SATISFACTORIAMENTE,

2020-07-02 85:54; PACIENTE £STABLE DENTRO DE SU CONDICION CON 5/V TA: 165/85 MMHG, FC. 78 LPM, FR. 20 RPM, SATURANDC AL 56%,
CONTINUA BAIO VIGILANCIA RESPIRATORIA,

Fecha-Hora: 2020-07-04 08:06RECIBO PACIENTE EN CAMA CON DIAGNOSTICO MEDICO DE TROMBOSIS DE INJERTQ FAY BRAQUICRADIAL
IZQUIERDO, ANTECEDENTE PERSONAL DE HTA, ERC , QUIRURGICOS. TROMBECTOMIA VENOSA BRAQUICEFALICA, SIN SOPORTE DE OXIGENG, SV
TA.132/70 MMHF, FC. 32 LPM, FR, 22 RPM, SATURANDO AL 95%. A LA AUSCULTACION AIREACION PULMONAR PRESENTE SIN RUIDOS
SOBREAGREGADOS, TORAX SIMETRICO, REALIZO: INHALOTERAPIA CON 4 PUFF DE SALBUTAMOL, EJERCICIOS CALISTENICOS. EJERCICIOS DE
RESPIRACION SENCILLOS, CONTROL POSTURAL EN POSICION SEDENTE, EJERCICIOS DE PERCEPCION MCTRIZ.

Fecha-Hora: 2020-07-05 19;15RECIBO FACIENTE CON HISTORIA CLINICA ANOTADA, CON DIAGNOSTIC) MEDICO ENFERMEDAD RENAL CRONICA
ESTADIC Iil, HIPERTENSION ARTERIAL, TROMBOSIS DE INJERFO FAV BRAQUIC RADIAL IZQUIERDOQ), $/V TA, 147/T6N MMHG, FC: 81 LPM, FR: 25
APM, SATURANDO AL 89%. A LA AUSCULTACION ENCUENTRO: MY PRESENETE EN ASCSPS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS Y REGULARES. SE
EMPLEA TERAPIA RESPIRATORIA: AEROSOLTERAPIA, CON 4 PUFF DE SALBUTAMOL, EIERCICIOS DE RESPIRACION SENCILLOS, FNP, DIAGONALES D
MOVIMIENTO, EJERCICEOS DE REEXPANSION PULMONAR.

TERAPIA FISICA: EIERCICIOS ACTIVOS LIBRES DE CUELLO, MMSS, MMIl, PERCEPCION MOTRIZ, EJERCICIOS DE CONTROL POSTERAL EN POSICION
SEDENTE. TOLERA INTERVENCION

2020-07-06 06:13: PACIENT 2 ESTABLE DENTRO DE SU CONDICION « CON 5/V TA: 149/72 MMIG, FC: 32 LPM, FR: 18 RPM, SATURANDI AL 912




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica
HC Nao. | CC 66886408 Pacienie Fanny Patricia Mazorra

REAUIZG MOVILIZACIONES COSTALES, ACTIVACION PROPICCEPTIVA. AEROSOLTERAPIA CON BROMURO DE IPATRGPIUM 4 PUFF, CONTINUO
CON MANEJC Y POSICIONAMIENTO EN CAMA,

Ditrrer Omar Rayo Milan
CC 94621683 T. Prof 76-5527
Fisioterapeuta

Fisloterapla en cuidade critica

Adultos

Fecha-Hora; 2020-07-G1 01:00PACIENTE DE 46 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO ANQTADOS, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,SIN
OXIGENO SUPLEMENTARIG CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES FC 77 TA 137/78 SATOZ 98% A LA AUSCULTACION AEREACION
BRONCOPULMONAR PRESENTE EN AMB0S CAMPOS PULMONARES SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS, PATRON RESPIRATORIO
TORACOABDOMINAL, ESTABLE DENTRO DE St CONDICION

Fecha-Hora: 2020-07-05 19:15PACIENTE CON HISTORIA CLINICA ANOTADA CON ANTECEDENTES PERSONALES DE HTA, ERC ESTADIO (1,
TROMBOSIS DE INJERTO FAV BRAQUIO RADIAL IZQUIERDO. LA RECIBO CON S/ TA.147/76 MMHG, FC. 81 LPM, FR: 25 RPM, SATURANDO) AL B9%.
A LA AUSCULTACION ENCUENTRO MY PRESENTE EN ASCSPS, RITMOS CARDIACO RITMICO, REGULAR. REALIZO AEROSOLTEWRAPIA CON 4 PUFF
DE SALBUTAMOL, EJERCICIOS DE RESPIRACION SENCILLOS, FNP, MOVILIZACIONES UBRES DE CUELLG, NIMSS, MMII, EXERCICIOS DE PERCEPCION
MOTRIZ EN POSICION SEDENTE. FINALIZA SESION CON SATURACION AL 1%, TOLERA INTERVENCION.

Fecha-Hora: 2020-07-07 12:00PACIENTE DE 46 ASIOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO ANOTADOS, CON LOS SIGUIENTES SIGNOS VITALES FC 85 T4
121/67 SATOZ 93% SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, PATRON RESPIRATORIA COSTAL SUPERIOR, A LA AUSCULTACION AEREACION

BRONCOPULMONAR PRESENTE EN AMBOS CAMPOS PULMONARES SiN RUIDOS SOBREAGREGADQS, PACIENTE PENDIENTE REMISION PARA
NEFROLOGIA, DEJO EN VIGILAMNCIA RESPIRATORIA :

Jennifer Alvarez Arboleda
CC 1130621957
Fisicterapsuta

Fisloterapta en culdado crifico

Adultos

Fecha-Hora: 2020-07-01 09:04PACIENTE DE 46 ANOS DE EDAD, CON DX, MEDICO: TROMBOSIS DEL INJERTO DE FAV BRAQUIOBRAQUIAL
IZQUIERDO- ANTECEDENTE DE HTA, ERC, SIGNOS VITALES: FC 94 LPM, FR 14 RPM, PA 166/85 MMHG, FR 14 RPM, SIN SOPCRTE DE 02
SUPLEMENTARIO, EXPANSION TORAXICA SIMETRICA, A LA ASUCULTACION MV PRESENTE SIN RSA, SE REALIZA INHALOTERAPIA CON
SALBUTAMOL 4 PUFF CADA 6 HORAS, A LAS 12 ¥ 18HORAS POR HIPERKALEMIA. TOLERA INTERVENCION,

Fecha-Hora; 2020-07-03 06:5%PACIENTE DE 46 ANOS DE EDAD, CON DX MEDICO: TROMBOSIS DEL INJERTO DE FAY BRAQUIOBRAQUIAL
IZQUIERDO- ANTECEDENTE DE HTA, ERC, SIGNOS VITALES: FC 80 LPM, FR 16 RPM, PA 150/81 MMHG, SiN SOPORTE DE 02 SUPLEMENTAFIOQ,

EXPANSION TORAXICA SIMETRICA, A LA ASUCULTACION MV PRESENTE SIN RSA, SE REALIZA INHALOTERARIA CON SALBUTAMOL 4 PUFF CADA 6
HORAS, TOLERA INTERVENCION.

Fecha-Hora: 2020-07-05 06:28PACIENTE DE 46 AROS DE EDAD; CON DX MEDICO: FROMBOSIS DEL INJERTQ DE FAY BRAQUIOBRAQUIAL
IZQUIERDO- ANTECEDENTE DE HTA, ERC, SIGNOS VITALES: £C 89 LPM, FR 16 RPM, PA 140/77 MMHG, SN SOPORTE DE 02 SUPLEMENTARIO,

EXPANSION TORAXICA SIMETRICA, A LA AUSCULTACION MV PRESENTE SIN RSA, SE REALIZA INHALOTERAPIA CON SALBUTAMOL 4 PUFF CADA &
HORAS, TOLERA INTERVENCION,

Fecha-Hora: 2020-07-06 21:27RECIBO PACIENTE EN CAMA, FEMENINA DE 46 ANQOS DE EDAD. DESPIERTA, CONCIENTE, GLASGOW 15/15, CON DX
MEDICO: TROMBOSIS DE FAV BRAGUICEFALICA [ZQUIERDA, ENFERMEDAD RENAL CRONICA ESTADIQ Y, HTA, TROMBOCITOPEN!A DE FAY
BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA, SIGNOS VITALES: FC 82 LPM, SAQZ 91%, FR 3% RPM, PA 154/77 MMHG, SIN SOPORTE DE 02, SAQ2 30%, SIN
SIGNOS OF DIFICULTAD RESPIRATORIA, EXPANSION TORAXICA SIMETRICA, AL INGRESQ DE TURMD PRESENTA EMESIS, A LA AUSCULTACION MY
PRESENTE SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS, QUEDA BAJO VIGILANCIA RESPIRATORIA,




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacicn Historia Clinica
HC No. CC 66836408 Paciente Fanny Patricta Mazorra

Paota Andrea Chacon Vidal
CC 1113628052
Fisioterapeuta

Fisioterapia en cuidado eritico
Adultos

Fecha-Hora: 2026-07-02 07:5BRECIBO PACIENTE FEMENINA DE 46 ANOS DE EDAD CON D¥: TROMBOS!S DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA,
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V EN TRR, HIPERTENSION ARTERIAL, PACIENTE RECIBIENDO MANEIO ANTICOAGULANTE CON ALTEPLASE Y
HEPARINA EN INFUSION CONTINUA, SIN SOPORTE DE OXIGENQ, SATO2:96%, FR:17RPM, FC:B6LPM, TA:160/80MNHG, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA, A LA AUSCULTACION AIREACION BRONCOPULMGNAR PRESENTE SIN SOBREAGREGADOS; CON £STABILIDAD HEMODINAMICA SIN
SOPORTE VASQACTIVO. SE CONTINUA iGUAL MANEJO MEDICO INSTAURADO CON VIGILANCIA RESPIRATORIA,

Fecha-Hora: 2020-G7-03 13:39RECIBO PACIENTE FEMENING DX: TROMBOSIS DE FAV BRAQUIOCEFALICA IZQUIERDA, ENFERMEDAD RENAL
CRONIA ESTADIQ V EN TRR, HIPERTENSION ARTERIAL, PACIENTE CON SNC GLASGOW 15/15, PACIENTE POP DE TROMBECTOMIA PARA FISTULA
ARTERIO VENOSA BRAQUIOCEFALICA REALZIADA EL DIA DE AYER, ADECUADA RECUPERACION POSTQX, SIN SOPORTE DE OXIGENO, SATO2:97%,
FRTBRPM, FCB2LPM, SIN SIGNGS DE DIFICULTAD RESPRATORIA, A LA AUSCULTACION AIREACION BRCNCOPULMOMAR PRESENTE SIN
SOBREAGREGADOQS, PENDIENTE INICIAR SOLUCION POLARIZANTE. SE CONTINUA IGUAL MANE}O MEDIZO EN VIGILANCIA RESPIRATOREA.

Fecha-Hora: 2020-07-06 07:54RECIBO PACIENTE FEMENING DF 46 ASJOS DE £DAD CON DX; TROMBOSS DE FAV BRAQUICCEFALICA IZQUIERDA,
ENFERMEDAD RENAL CRONIA ESTADIO V, HIPERTENSION ARTEREAL, SIN SOPORTE VASOACTIVO NI INOTROPICO, SiN SOPORTE DE QXIGENQ,
SATOZ: 34%, FR:IORPM, FC:100LPM, TA:161/95MMHG, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, A LA AUSCULTACION AIREACION

BRONCOPULMONAR PRESENTE SIN SOBREAGREGADOS, SE CONTINUA iGUAL MANEIQ MEDICO INSTAURADO, PACIENTE EN VIGILANCIA
RESPIRATORIA.

2020-07-06 10:47: PACIENTE EN CAMA DESPIERTA CON DX ANQTADQS, SIN SGPORTE DE OXIGENQ, SATQ2:95%, FRTARPM, FC.BBLPM,
TA135/64MMHG, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, A LA AUSCULTACION AIREACION BRONCOPULMONAR PRESENTE SIN
SOBREAGREGADGS; SE LE REALIZA POSICIONAMIENTO, ESTIMULACION PROPIOCEPTIVA, EERCICIOS ACTIVOS CON MIEMBROS SUPERIORES Y
PASIVOS CON MIEMBROS INFERIORES, SE REALIZAN TRANSICIONES DE SUPINO A FOWLER Y POSTERIORMENTE A BIPEDESTACION PREVIA
INHALACION CON SALBUTAMOL 4 PUFF, PACIENTE TOLERA TRATAMIENTO ¥ SE DESA ESTABLE DENTRO DE SU CONDICION INICIAL SATOZ:96%.

Jhony Jair Bravo Mosquera
CC 16489649
Fisioterapeuta

Fisioterapia en ctidado critico

Hoja de Tratamiento
ACETAMINOFEN TABLETAS 500MG - 1 g Cada 8 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaclones Registrado Por
2020/0?/01030 S 1 g/Cral 4 R e e b4 o = R eCR e R N B R R R R R a e mnwea e amn Laura Andreabetancwﬂ c.—e
2020/07/01 16:00 1g/ Cral Laura Andrea hetancourt

L.aura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/02 G000 1g/Cral Stephany Pefia Algjo




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica
HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Stephany Pefia Alsjo
CC 1113657490
E'nfennera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: . 3

ACETAMINOFEN TABLETAS 500MG - 1000 mg Cada 6 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admnn Obsen.raclanes ' Registrado Por

w0ER0 200 1000mg o oy Alevanha e
Cardenas

2020/G7/01 0400 1000 rag / Oral Jenay Alexandra Gutiarrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gulierrez Cardenas

CC 1113618289

Enfermeralo)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamienta: 2000

ACETAMINOFEN TABLETAS 500MG - 1000 mg Cada 8 hora(s)
Adultos
Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones \ Registrade Por

2020/07/05 16:00 1000 mg / Oral

Laura Andrea betancourt

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado eritico

2020/07/06 00:00 1000 mg / Ora! Stephany Pefia Algjo

2020/07/06 08:00 1000 g / Oral Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113857490
Enfermera(o}

Enfermeria en clidado critico

2020/07/06 09:59 1000 mgq / Gral Stephany Pefia Alejo




GYOMEDICAL PALMIRA Confinuacion Historfa Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657480
Eafermera(o)

Enfermeria en cuidado ¢ritico

Total Tratamiento: 4000

ACIDO ACETIL SALICILICO- TABLETAS 100 MG - 100 mg Cada 12 hora(s)

Adultos ‘
Fecha Hora -Cantidad / Via Admon  Qhservaciones Registrado Por
2020/07/05 12:00 100 mg / Oral Laura Andrea hetancourt

Laura Andrea betancourt
GC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade critico

2020/07/06 00:00 100 myg / Oral Stephany Pefia Algjo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113857400
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade eritico

Total Tratamiento: 200

ACIDO ACETHL SALICILIZO- TABLETAS 100 MG - 100 mg Cada 24 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por

2020/07/06 12:00 “100 mg / Oral Stephany Pafia Alejo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
Enfermeralo)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/07 12:00 100 mg / Cral Stephary Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

CC 1113857490
Enfermerafo}

Enfermeria en cuidado critico
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GYOMF . iCAL PALMIRA

Continuacidn Historia Ciinica

HC P - CC 66886408 Paciente

Fanny Pafricia Mazorra

iotat Tratamiento: 200

ACIDO FOLICO TABLETAS 1 MG - 1 mg Cada 24 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / \ha Admon Obsenraclones

2020/07/05 12; 36 Tmg / Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/06 1200 1mg, Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/07 12:00 1mg/ Oral

Stephany Peiia Alejo

CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 3

ACIDO FOLICO TABLETAS 1 MG - 1 TABLETA Cada 24 hora(s)

Reglstradu Por

Stephany Pena Alejo

Stephany Pefia Afejo

Stephany Pefia Algjo

Adultos
Fecha Hora Cantldad /Via Admon Observaclones
2020/07/[}3 12:00 1 TABLETA / Oral

Jenny Alexandra Gutterrez Cardenas
CC 1113618299

Enfermeralo)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento; 1

ACIDOQ FOLICO TABLETAS 5 MG - 5 mg Cada 24 hora(s)

Registrado Por

B R B T

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Adultos

Fecha Hora Cantidnd /Via Admon  Observaciones .

Regn.tradq Por




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacicn Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente

Fanny Patriia Mazorra

2020/07/03 08:50 "5 mg/ Oral

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657480
Enfermera(a)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/04 08:25 5mg/ Oral

Stephany Pefia Alejo

GC 1113657490
Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/051200 S mg / Oral

Stephany Pefia Alejo
CC 1413657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 15

ACTILYSE 50MG KITX2 AMPOLLA (ALTEPLASE) - 1 mg Cada 1 hora(s)

5CC HORA EN INFUSION CONTINUA

Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

Adultos

Fecha Hora

[

Cantidad / Via Admon  Observaciones

2020/07/01 18:00 1 mq fintravenasa

2020/07/01 20:00 1 mg / Intravenosa

2020/07/01 21:00 1 mg / Intravenosa

2620/07/01 22:00 1 mg / Intravenasa

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771364
Enfermera{a}

Enfenmeria en cuidado criiico

Total Tratamiento: 4

CLOPIDOGREL 75 MG TABLETAS - 75 mg Cada 12 hora(s)

Registrado Por

Luz Adriana Parra Correa
Luz Adriana Parra Correa
Luz Adriana Parra Correa

Luz Adriana Parra Correa

Adultos

Facha Hora

2020/07/05 14:00

Cantidad / Via Admon  Observaciones

MR AN % e EAM EemMom ke e Kemte A eeEE W

75 mg / Oral

Registrada Por

B R L ey

Laura Andrea betancourt




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacién Historia Clinica

HG No. CC 66886408

Paciente

Fanny Patricia Mazorra

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
énfermera(o)

Enfermera en cuidado critico

2020/07/06 02:00 75 mg / Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490
Enfermera(c)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 150

CLOPIDOGREL 75 MG TABLETAS - 75 mg Cada 24 hora(s)

Stephany Pefia Algjo

Adultos

Fecha Hora

Cantidad / Via Admon Cbservaciones

2020/07/06 09:59 75 mg / Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 11126857490
Enfesmerafo)

Enfermeria en cuidade critico

2020/07/07 14:00 75 mg / Oral

Stephany Peiia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermerta en culdade eritica

Total Tratamiento: 150

e R N e o m RN R R Ee m R W W w e

Registrado Por

Stephany Pefia Algjo

Stephany Pefia Alejo

CLORURO DE SODIO 0.9% 100ML/BOL - 100 ml Cada 1 horafs)

Adultos

Fecha Hara

Cantidad / Via Admon Observaciones

100 ml / Intravenosa

2020/07/03 21:34

Stephany Pefta Alejo
CC 1113857480
Enfermerafo}

Enfermeria en cuidado crilico

Registrado Por

Stephany Pefia Alejo




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacidn Historia Clinita

HC No. CC 66886408

Paciente

Fanny Patricia Mazorra

Total Tratamiento: 100

CLORURO DE SODIO 0.9% 250ML/BOL - 5 mi Cada 24 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Obsarvaciones

2020/07/02 034 05 5 ml / intravenosa

Stephany Pefia Alejo

CC 1113857430

Enfermera{o)

Enfermeria en cuidade critico

2020/07/03 08:50 5 ml / Intravenosa

Stephany Pefia Alejo
CC 1413657480
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Tatal Tratamiento: 10

CLORURO DE 50DIO 0.9% 500ML/BOL - 100 ml Cada 1 hora(s}

Registrado Por

M v e R e R ECA e e R e e e s W m m am aTE oA

Stephany Pefia Aleja

Stephany Pefia Alejo

Adultos

Fecha Hora Cantldad f Vla Admon Observaclones

2020/07/03 2 00 160 ml / Intravennsa

Stephany Pefia Alejo '

CC 1113657490
Enfermera(e)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/03 23:00 100 ml / Intravenosa
2020/07/04 00:00 - 160 ml / Intravenosa
2020707/04 01:00 | 100 mi / Intravenosa
2020/07/04 02:00 100 ml / intravenosa
2020/07/04 03:00 100 ml / Intravenosa
202G/07/04 04:00 100 m! / Intravenosa

202040704 05:.00 186 m! / Intravenosa

Reglstrado Por

Stephany Pefia Alejo

"Jenny Alexandra Gutiereez
Cardenas

fenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutiarrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

lenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutizrrez
Cardenas




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

2020/07/04 06:00 100 mi / Intravenosa r Jenny Alexandra Gulierrez
h Cardenas

2020/07/04 07:00 16@ ml / Intravenosa Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

2020/07/04 08:00 100 mi / intravenosa 5‘ Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

2020/07/04 09:00 100 ml / Intravenosa Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

2020/07/04 10:00 100 ml / Intravencsa 27 Jenny Alexandra Gutierrez
, ‘ Cardenas

2020/07/04 11:00 100 mt/ Intravenosa L S Jenny Alexandra Gutierrez
' Cardenas

2020/07/04 12:00 100 ml / Intravenosa ‘ Jenny Alexandra Gut'errez
: ' Cardenas

Jenny Alexandra Gutlerrez Cardenas
CC 1113618298
Enfermera{o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 1500

ENOXAPARINA (CLENQ;}()’ 60MG/0.6ML AMP - 1 AMPOLLA Cada 24 hora(s)

R A

Adulfos L S

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por
2020/07/03 12:00 1 AMPOLLA / Jenny Alexandra Gutierrez
Intravenosa Cardenas

Jenny Alexandra Gutlerrez Cardenas
CC 11135168292
Enfermera(o)

Enfermerla n cuidado critico

Total Tratamiento; 1

ERITROPOYETINA HUMANA RECOMBINANTE 2000.U.1 AMPOLL - 2000 Uf Cada 24 hora(s} ~ **

Adultos

fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones

2020/07/03 1400 2000 Ul / Intravenosa

Registrado Por

T o R Al = T R T R N R LR e = M n 4 n o T WA e R

Jenny Alexandra Gutiarrez
Cardenas

denny Alexandra Gufierrez Cardenas
CC 1113618200

Enfermera(o)

Enfermeria en culdade eritico




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacidn Historia Cliniva
HC No, CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Total Tratamiento: 2000

ERITROPOYETINA HUMANA RECOMBINANTE 2000 U.I AMPOLL - 4000 Ul Cada 24 hora(s)

Adultos
Fecha Hora ' Cantidad / Via Admon Obser\racmnes Reg|stradn Par _
2020/07/05 14; UU 400G Ul / Intravenosa Laura Andrea betancourt

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/06 09:39 4000 Ul / Intravenosa Stephany Pefia Algjo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657400
Enfermera(o)

Enfermeria et cuidado crifico

2020/07/071400 4006 U) / Intravenosa et Stephany PeRa Alejo

Stephany Pefla Aiejo :
CC 1113657480 -
Enfermerao) ' ‘ . g

Enfermeria en cuidado critice

Total Tratamiento: 12000

GLUCONATO DE CALCID AL 10% X10ML SOL. INYECTABLE - 10 ml Cada 4 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por

A A e e e e R R W e e e R Bt e W

2020/07/03 12,00 10 ml / Intravenosa

A R R e i R R T [Ty OR

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutlerrez Cardenas
CC 1113618299.

Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 10

GLUCONATO DE CALCIO AL 10% XT0ML SOL. INYECTABLE - 10 mi Cada 6 horaf(s)

Adultos

Fecha Hora Cantldad / Via Admon Observactones

.........................................................................................................................




GYOMEDICAL PALMIRA

Coptinuacion Historia Clinica

HC No. CC 65086408

Fanny Patricia Mazorra

2020/07/02 12:00 10 ml / Intravenosa

2020/07/02 18,00 10 ml / Intravenosa

+

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/03 00:00 10 ml / Intravenosa

2020/07/03 0600 - 10/ Intravenosa

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/03 18:00 10 ml / Intravenosa’

Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618299
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

202C/07/04 00:00 10 mi / intravenasa
2020/07/04 06:00 10 ml / intravenosa

2020/07/04 12:00 10 mi / intravenosa

Staphany Pefia Alejo
| CC.1113657490
Enforniera(o)
Enfermeria en cuidado critico

2020/07/05 00:01 10 mi / Intravenosa

2020/07/05 06:01 10 mt / intravenosa

Jenny Alexandra Gutlerrez Cardenas
CC 1113618200

Enfermera(o)

Enfermerta en culdade critico

2020/07/05 12:00 10 ml; Intravenosa

Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

Laura Andrea betancourt

Laura Andrea betancourt

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

Jenny Alexandra Gutiarrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutiarrez
Cardenas

Laura Andrea betancourt




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408

Pacienie Fanny Patrizia Mazorra .

2020/07/05 12:01 10 ml / Intravenosa

2020/07/05 18:00 10 ml / Intravenosa

Laura Andrea hetancourt

CC 1114824913

Enfermera{o}

Enfermeria en cuidado crifico

2020/07/05 18:01 10 ml / intravenosa

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490

Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado éritico

2020/07/06 00:00 10 ml / Intravenosa

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771364

Enfermera(o)

Enferreria en cuidado eritico

2020407706 12:00 10 mk / intravenosa
2020/07/06 18:00 10 w1t/ Intravenosa
2020/07/07 00:00 10 mit / Intravenosa

2020/07/07 06:00 10 mf / intravenosa

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/07 12:00 10 ml / Intravenosa

2020/07/07 1800 10 mi / Intravenosa

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
. Enfarmerao}

Enfermeria en cuidado crifico

Total Tratamiento: ‘

210

Stephany Pefia Algjo

Laura Andrea betancourt

Stephany Pefia Algjo

Luz Adriana Parra Correa

Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Algjo

GLUCONATO DE CALCIO AL 10% X10ML SOL. INYECTABLE - 10 mi Cada 6 hora(s)

CADA 6 HORAS




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica

HG No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazotra
Adultos -
Fecha Hara Cantidad / Via Adimon  Observaciones Registrado Por
W0 Tom e e bemet
2020/07/61 18:00 10 ml / Intravenosa ' Laura Andrea betancourt

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/02 00:00 10 ml / Intravenosa tuz Adriana Parra Correa

2020/07/02 06:00 10 i / Intravenosa o Adriana Parra Carrea

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771384
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade critico

Total Tratamiento: - 40
HEPARINA SODICA 25000 Uf SOLUCION INYECTABLE VIAL - 5 Ul Cada 1 hora(s)
7 CC HORA EN INFUSION CONTINUA

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones. Registrade Por

2020/07/02 1900 5UI/ Intravenosa

Luz Adriana Parra Correa

2020/07/02 20:00 5 U/ Intravenosa Luz Adriana Parra Correa

2020/07/02 23:00 5 Ul / Intravenosa Luz Adriana Parra Coirea

2020/07/02 22:00 5 Ul / Intravencsa Luz Adriana Parra Correa

Luz Adrlana Parra Correa
CC 66771364

Enfermera(o)

Enfermeria en culdado ¢ritico

Total Tratamiento: 20

HEPARINA SODICA 250600 Ul SOLUCION INYECTABLF VIAL - 5 Ul Cada 24 hora(s)

500 Ul HORA EN INFUSION CONTINUA :
Adultos !

Fecha Hora Cantidad / Via Adman  Observaciones

Registrado Por

Stephany Pefia Algjo

I T T e,

2020407702 0305 5 Ul / intravenosa




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Hisforia Clinica

HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Stephany Peia Alejo
CC 111355749¢
énfarmera{o)

Enfermeria en cuidade critico

2020/07/03 08:50 5 Ut/ intravenosa Stephany Pefia Alejo

Stephany Peiia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en culdado critico

Total Tratamiento: ‘ 10

HIERRQ FERROSO 200MG/TAB - 200 mg Cada 24 hora(s)

Adultos

Fecha Hora " Cantidad /Via Admon Chservaciones Registrado Por

R N e L TR IE At RN R R Ay s g R e

2020/67/05 1236 200 mg / Oral Stephany Pefiz Alejo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

202070706 09:59 200 mg / Oral Stephany Pefia Algjo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en culdado critico

20204/07/07 10:06 200 mg/ Oral Stephany Pefia Atejo

Stephany Pefia Alsjo

CC 1113657480
Enfermera(c)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 660

HIERRQ FERROSO 200MG/TAB - 5 TABLETA Cada 24 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por

T S MmN R TS e e R B AT e e e R R e e Rl e e m O mACE 4 SR % W otk e e e s e




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinica
HC No. CC 66885408 Paciente Fanny Patricia Mazorra
2020/07/03 10,00 5 TABLETA / Oral Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas
Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618299
Enfermerafo)
Enfermeria en cuidade ceitico
Total Tratamiento: 5
METOCLOPRAMIDA SOLUCION INYECTABLE 10 MG/2 ML - 10 mg Cada 8 hora(s)
Adultos
Fecha Hora Cantldad / Via Admon  Qbservaciones Registrado Por
2020/07/05 12:36 0mg/ lntravenos-a- R Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Algjo
CC 1113657490
Enfermerafo)
Enfermeria en cuidado critico
2020/07/06 09:59 10 my / Intravenosa Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo
CC 1113657480
Enfermera(o)
Enfermeria en cuidado critica
2020/07/07 14:00 10 mc: / Intravenosa Stephany Pefa Alejo
Stephany Pefa Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade critico

Total Tratamiento:

¢

METOCLOPRAMIDA SOLUCION INYECTABLE 10 MG/2 ML - 10 mg Cada 8 hora(s)

™

Adultos

Fecha Hara

2020/0?/03 22 00

2020/07/04 0600

Camndad / Vla Admon Gbservacmnes

10 mg / Intravenosa

10 mg / Infravenosa

Regxstradu Por

Stephany Pena A|e_j0

Stephany Pefia Alejo




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Historia Clinica

HC No. CC 66886408

Paciente fanny Patrizia Mazomra

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/04 1400 10 mg / Intravenosa

2020/07/04 22:00 10 mg / Intravenosa

Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618299

Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/G7/05 06:00 10 mg / Intravencsa

Stephany Peiia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critice

Total Tratamiento:

50

NIFEDIPINA 30MG/TAB DE LIBERACION PROG - 30 mg Cada 6 hora(s)

Jenny Alexandra Gut.errez
Cardenas

Jenny Alexandra Guterrez
Cardenas

Stephany Pefia Alejo

Adultos

Fecha Hora _Cantidad / Via Admor  Observaciones

2020/07/01 06:00 30 mg / Oral

Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618280
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico
2020/07/01 12:00 30mg / Oral

Stephany Pefia Algjo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermerla en cuidado critice

Total Tratamiento;

&0

NIFEDIPINA 30MG/TAB DE LIBERACION PROG - 30 mg Cada 6 hora(s)

Registrado Por

e R A A ETE W N e m e e e @R R R R RN N Ml e e W m e

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Stephany Pefia Alejo




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacién Historia Clinica

HC Ne. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazora
Adultos
Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones

2020/07/01 14:00 30mg / Oral

i.aura Andrea betancourt
CC 11148243
Enfermera(o)

Enfermeria en culdada eritice

2020/07/01 2200 30 mg / Cral

2020/07/02 06:00 " 3¢ mg / Oral

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771364
- Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

e e e M T T TR

Registrado Por

Laura Andrea betahcourt

Luz Adriana Parra Correa

tuz Adriana Parra Correa

2020/07/02 12,00 30 mg / Oral Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas
Jenity Alexandra Gutlerrez Cardenas
CGC 1113618298
Enfermerafo)
Enfermeria en cuidado critico
Total Tratamiento: 120
NIFEDIPINA 30MG/TAE DE LIBERACION PROG - 30 mg Cada 8 hora(s)
Aduitos
Fecha Hora Cantidad / Via Admon  {bservaciones Registrado Por
2620/07/02 1400 .30 mg / Oral T Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado crifico

2026/07/02 22:00 30 mg / Oral

2020/07/03 0600 30 mg / Oral

Laura Andrea betancourt

Laura Andrea betancourt




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Cliniva

HC No, CC 66885408 Paciente Fanny Patricia Mazorra

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/03 14,00 30 mg / Oral Stephany Pefia Algjo
2020/07/03 22:00 30 mg / Oral Stephany Pefia Algjc
2020/07/04 06:00 30 mg / Oral Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490

Enfermera(o}

Enfermeria en cuidade critico

2020/07/04 22.00 30 myg / Oral lenry Alexandra Gutierrez
: Cardenas

2020/G7/05 06:00 30 mg / Oral Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

denny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113648209

Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado En‘tico

2020/07/05 14:00 30 mg / Oral . Stephany Pefia Alejo

Stephany Paria Alejo
CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade critico

2020/07/65 1400 30 my / Oral Laura Andrea betancourt

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en culdado critico

2020/07/05 22:00 30 mg / Oral Luz Adrlana Parra Correa

2020/07/06 06:00 30 mg / Oral Luz Adriana Parra Correa




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacian Historia Clinica

"HC No, CC 66886408

Paciente Fanny Patricia Mazarra

Luz Adrlana Parra Cérrea
CC 66771364
énfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/06 14:00 30 mg / Qral

2620/07/06 22:00 36 mg/ Oral

2020/07/07 06:00 30 mg / Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113857490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade criico

2020,/07/07 14:00 30mg/Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657480
Enfermera(o)

Epfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento:

480

Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Aleio

Stephany Pefia Alejo

OMEPRAZOL 40 MG AMPOLLA - 40 mg Cada 12 hora(s)

-
i)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones

T R N M R MR ke e R TR e e

2020/07/07 06:00 40 mg / Intravencsa

Stephany Psfia Alejo
CC 1113867490
Enfermera{o)

Enfermeria en cuidado ¢ritico

2020/07/07 18:00 40 mg / Intravenosa

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento:

e T T e e e e e

2020/07/06 18:00 .40 mg / Intravenosa

120

Registrado Por
Stephany Pefia-Alejo

Stephany Pefia Alefo

Stephany Peiia Algjo




GYOMEDICAL PALMIRA Continuacion Historia Clinina
HC No. CC 66886408 ~ Paciente Fanny Patricia Mazorra
OMEPRAZOL 40 MG AMPOLLA - 40 mg Cada 8 hora(s) ** SUSPENDIDO **

+7

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon Ohservacmnes Registrado Por
000580 Wy maveness I Laura Andrea betancourt
Laura Andrea betancourt

CC 1114824913

Enfarmera{a)

Enfermedia en cuidado eritico

2020/07/06 06:00 40 myq / Intravenosa ‘ ‘ Luz Adriana Parra Correa

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771364
Enfermera{o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 80

OMEPRAZOL 40 MG AMPOLLA - 8 mg Cada 1 hora(s)

"

Adultos

Facha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por

2020/07/04 22:00 8 mg / Intravenosa

Jenny Afexandra Gutierrez

Cardenas
Jenny Alexandra Gutlerrez Cardenas
CC 1113518299
Enfermera{o)
Enfermeria en culdado critica
2020/07/04 23:00 8 mg / Intravenosa Stephany Pefia Algjo
2020/07/05 0000 8 myg / intravenosa Stephany Pefia Alejo
2020/07/05 0160 8 mg /intravenosa Stephany Pefia Algjo

Stephany Pefia Alejo
CC 1113857490
Enfermera(a)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento; 32

OMEPRAZOL CAPSULAS 20 MG - 20 mg Cada 12 hora(s)

Adultes




GYOMEDICAL PALMIRA " Continuacion Historia Clinina

HC No, CC 668863408 Paclente Fanny Patrcia Mazorra
Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Bor
2020/07/01 18:00 20 mg / Intravenosa . Laura Andrea betancourt
Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 20

OMEPRAZOL CAPSULAS 20 MG - 20 mg Cada 12 hora(s)

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon Observacidnes Registrado Por

T e T W e B B B M R R R e PR R B R R R R T e m R & e e R W e b b eem Ao n P

2020/07/02 18:00 20 mg / Intravenosa Stephany Pefia Algjo

Stephany Peiia Alejo

CC 1113657480
Enfermera{o}

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/03 06:00 20 mc / Intravenosa Laura Andyea betancourt

Laura Andrea betancourt
CC 1114824913
Enfermera(o)

Enfermarla en cuidado critico

2020/07/03 1800 20 mg / Intravenosa Jenny Alexandra Gutierrez,

Cardenas
Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618299
Enfermerafo)
Enfermeria en cuidado critico
2020/07/04 06:00 20 mg / Infravenosa Stephany Pefia Alejo

Stephany Peiia Alejo

CC 1113657459
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento; 80

OMEPRAZOL CAPSULAS 20 MG - 20 mg Cada 8 hora(s)




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacién Historia Clinkea

HC Mo, CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazorra
Adultos
Fecha Hora - Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por

2020/08/30 2000 20 mg / intravenosa

Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618299

Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado crilico

202040702 06:00 20 mg / Intravenosa

Luz Adrlana Parra Correa
CC 86771364
Enfermera{o}

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 40
PRAZOSINA TABLETAS 1 MG - 1 mg Cada 6 hora(s)

T T e e e = e e e

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Luz Adriana Parra Cerrea

Adultos

Fecha Hora _Cantidad / Via Admon  Observaciones Reglstrado Por
2020/07/06 09:59 1 mg / Oral Stephany Pena Aie}o
2020/07/06 15:59 1mg / Oral Stephany Pefia Alejo
2020/07/06 21:59 1 mg / Ora Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo -

CC 1113657490

Enfermera(o)

Enfermeria en culdade critica

2020/07/07 08:00 1mg/ Oral Stephany Pefia Algjo
2020/07/07 14:00 1 mg/ Orat Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefa Alejo

CC 1113657400
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: S

SALBUTAMOL INHALAEiOR 200 DOSIS - 4 puff Cada 6 hora(s)
CADA 6 HORAS




GYOMEDICAL PALMIRA

Confinuacion Historia Clinica

HC No. CC 66885408 Paciente Fanny Patricia Mazorra
Adultos .
Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por
20-2-0/(]7/01 09:20 4 puff / Inhalateria Stephany Pefia Alejc

Stephany Pefia Alejo
CC 1113657450
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critica

Total Tratamiento; 4

SUCRALFATE TABLETAS 1 GR - 1 g Cada 6 hora(s)

e

Adultos

Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Qbservaciones
2020/G7/05 0001 1g/Cral

2020/07/05 ¢6:01 1¢/ Oral

Jenny Alexandra Gutierrez Cardenas
CC 1113618299
Enfermera{o}

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/05 12:00 1q/Oral
2020/07/05 12:01 19/ Oral
2020/07/05 18:00 Tg/Cral
Laura Andrea betancourt

CC 1114824913

Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/05 18:01 19/ Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657490
Enferﬁera(o)

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/06 00:00 1g/Cral

2020/07/06 06:00 1g/ Cral

Registrado Por

Jenny Alexandra Gutierrez
Cardenas

Jenny Alexandra Gutserrez
Cardenas

taura Andrea betancourt
Stephany Pefia Alejo

Laura Andrea betancourt

Stephany Pefia Alejo

Luz Adriana Parra Correa

tuz Adriana Parra Correa




GYOMEDICAL PALMIRA

Continuacion Hisforia Clinica

HC No. CC 66886408

Paciente

Fanny Patricia Mazorra

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771364

Enfermera(c)

Enfermerla en cuidado critlco

2020/07/06 0358 1g/Onal
2020/07/06 1558 1/ Oral
2020/07/06 2158 1g/ Ol

2020/07/07 03:59 19/ Oral

Stephany Pefia Alegjo

CC 1113657490

Enfermera(o)

Enfermeria £n cuidado critice
2020/07/07 12:00 1g/ral

2020/07/07 18:00 19/ 0Oral

Stephany Pefia Alejo

CC 1113657480
Enfarmera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento;

14

Stephany Pefia Alejc
Stephany Pefia Algjc
Stephany Pefia Alejc

Stephany Pefia Alefe

Stephany Pefia Alejo

Stephany Pefia Alejo

TRAMADOL CLORHIDRATO SOLUCION INYECTABLE 50 MG/1ML - 50 mg Cada 6 hora(s)

Adultos \
Fecha Hora Cantidad / Via Admon  Observaciones Registrado Por
2026/07/05 02:00 50 mg / Intravenosa ‘ Luz Adriana Parra Co:rea

Luz Adriana Parra Correa
CC 66771364

Enfermera(o)

Enfermeria en cuidade critica

2020/G7/05 08:00

2020/07/05 14:00 Hmg/ [ntravenosa.

50 mg / Intravenosa

Stephany Pefia Algjo

Stephany Pefia Alejo




GYOMEDICAL PALMIRA _ Continuacién Historia Cliniva
HC No. CC 66886408 Paciente Fanny Patricia Mazotra

Stephany Pefia Algjo
CC 14135867480
Enfermera(o)

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 150

TRAMADOL CLORHIDRATO SOLUCION INYECTABLE 50 MG/TML - 50 mg Cada 8 hora(s)

Adultos

Fecha Hora - Cantidad / Via Admon Obsenracmnes Registrado Por
2[}20/07/06 09 59 50 my/ lntravenusa Stephany Pefia AlEJL‘
2020/07/06 17:59 50 mg / Infravenosa Stephany Pefia Alejc
2020/07/07 01:59 50 mg / intravenosa Stephany Pefia Alejc
Stephany Pefia Alejo -

CC 1113657490

Enfermera(c}

Enfermeria en cuidado critico

2020/07/07 10:00 50 mg / Intravenosa Stephany Pefia Alejo
2020/07/07 18:00 50 mg / Intravenosa Stephany Pefia Alejo
Stephany Pefia Alejo

CC 1113657480

Enfermera(o}

Enfermeria en cuidado critico

Total Tratamiento: 250




NIT 815000316-9
e : PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

R-FAST 8.7e - SISTEMA INTEGRADD DE INFORMACION ADM il

DATOS DE IDENTIFICACION DEI, USUARIO
HC: 66886408 CC 66886408

Facturacion con cargo a: Regimen; Subsidiado Empresa

Residencia: CR 37 374
PALMIRA

(Apertura TRIAGE del 29-Jun-2
lid: 1305658

MOTIVO DE CONSULTA

Paciente quien ingresa remitida de |a unidad renal, por presentar dofor en

ingerto vascular
Clasificacién de triage C
Urgencia
Al "CEDENTES PERSOMNALFS
NINGUNA -

PROFESIONAL: [1033] ENF. PALACIOS V{RQ_EN PAPLA ANDREA - NIT:

NIfio .
[765200302948] HOSPITAL RAUL ORETUELA

Id: 2320006 :

NOTAS ACLARATORIAS TRIAGE
- EXAMEN Fis1co
Inspeccion general: NORMAL .
F. cardiaca: 100, Frec. respiratoria; 20, Temperatura;
Kgs., Talla: --, }MC: 0.00 Sin clasificar, Perimetro cintura

94.0%, Filtraci(’)n glomerular: --, Estado al liegar: Coma superficial,
Coiaborador en la consuita: 51, Usliario hidratado: S1, Aparentemente

embriagado: NO .
Tension arteriaf; Sentado: 129 1 92 {Hipertensién, estadi
Actstado: ~-, De pie: -, Clbito Lat.fzq.; - ,
Escala Glasgow: 11/15 (Ocufar:4, Verbal:5. Motora: 2)
OBSERVACIONES L
urg _
Documento de venta asaciado
CPS-3934670
Subsidiaco; EMSSANAR SAS

PROFESIONAL: [1033] ENF, PALACIOS VIRGEN PAOLA ANDREA  NIT: NEGATIVG
66802657 - Registro: 66802657 - Especialidag’ ENFERMERIA EN CLIDADG AL %

NIFIC

B 00 M0 0

§ . ESE HOSPITAL RAUL OREIUELA BUENG

+ Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MAIL: ﬁnancierchmh@holmai?,com

Afiffacion a seguridad social - Regimen: Otro régimen Empresa; GYQ MEDICAL 1.P.5. S.A.5. - Nivel: nive! g Ndmero de afiliacidn;

Estado civil: Unidn Libre - Qrupatidn: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION'
Etnia: Mulato (Negra-Blanco), Tipo discapacidad: De la conducta, Grado discapacidad: Leve'

+23 - Teléfono: 3146084958, Barrio; EMILIA (Zona Urbana), Comuna: COMUNA 03, Zona: QESTE / OCCIDENTE - Municipio: [76520]

En caso de urgencia avisar a: L UL ROJAS (HDO) - Direcc

et

020 11:50 am: 46 Afips

BUENO E.5.E -URGENCIAS .
- - - NP TR L —— ANGIOGRAFIA DE OCCIDENTE PREVIA AUTORIZACION DF EPS, PACIENTE
**Evolucién del 29-Jun-2020 11:50 am:’ 46 Afios i i

IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
STRATIVA, FINANCIERA Y ASISTENCIAL Pig. 1 de

)

MAZORRA FANNY PATRICIA Fem, 46 Afios

: EMSSANAR SAS  Nivel: NIVE: 1

PROFESIONAL: [1033] ENF. PALACIOS VIRGEN PADLA ANDREA - NIT: Co
mzaﬁﬁlsﬂﬂSBEBmﬁ\{UL B%EME&CBLHWMRWEETMO AL

{Apertura URGENCIAS def 29-1un-2020 01:13 pm: 46 ARos )
1 .

7. 1305671 : ‘

MOTIVO DE CONSULTA

REMITIDA DE UNIDAD RENAL POR ‘TROMBOSIS DE ACCESO DE
HEMODIALISIS :

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE FEMENINA DE 46 AROS DE EDAD, CON DX DE HTA X HC, ERC
G5, EN TERPIA DIALITICA 3 SESIONES POR SEMANA POR FISTULA

oo o057 - Regisizo: 6602657 - Especaldad: ENFERMERIA EN CUioaDO AL ANTECUBITAL TZQUIERDA, AL M,OMENTO PACIENTE QUIEN ACIIDE AL

SERVICIC DE URGENCIAS REMITIDA DE UNIDAD RENAL POR PRESENTAR
FAV IZQUIERDA SIN THRILZ, POR LO QUE INDICAN TRASLADOA

f CON INDICACION DF ARETERIOGRAFIA + VEMOGRAFIA Y TROMBOLISIS
s DIRECTA CON REQUERJME_ENTD DE MONITORIA EN UCE POSTERIOR A
TRATAMIENTOQ ' :

ANTECEDENTES P}\TOL()GICOS
IRC EN HEMODIALISIS DESDE HACE 7 ANQS
37.0°C, Peso: 50,0 ANTECEDENTES QUIRURGICOS
1 -, Salturacion 02 CESAREAS

ANTECEDENTES TOXICO-ALERGICO :
NEGATIVG - _ o

ANTECEDENTES HOSPITALARIOS o ‘
 NEGATIVO ‘ '

- ANTECEDENTES TRAUMATICOS
NEGATIVO

ANTECEDENTES FARMACOLGGICOS
NEGATIVO

ANTECEDENTES INMUNOLOGISO0S
NEGATIVO ‘

 ANTECEDENTES FAMILIARES
. NEGATIVO

~ ANTECEDENTES PLANIFICACION
] . NEGATIVO g

. Enferinedadés de Transimisién Sexual

01/ TA Media: 104),

s Martes, 14-Jul-20201.

. N




NIT 815000316-9

Calle 36 No. 39-75 - TELS: 2733327 - Fax: 2733410 .
PALMIRA, VALLE DEL CAUCA

|

]
o

'DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO
{HC: 66886408 £C 66886408

ke

EXAMEN Fisico .

; Inspeccion general:- NORMAL . 7

\ Frec. cardiaca’ = Frec. resbirataria: —, Temperalura: - Peso: 50.0 Kgs,,
| Talla: --, IMC: 0.00 Siry clas'iﬁcar, Perimetro cintura: -, Saturacion 02: -,
Filtracidn glomerular; - Es_tagoh_al ffegar; Consciente, Colaborador en la
censulta: SI, Usuarlo h‘idratadd; Sl Apareﬂtemente embriagado; NO
Tensidn arterial: Sentada: 0/ 0(Sin determinar), Acostada: -, De pie: -,

¢

Citbito LatIzq.: - s
CABEZA Y CUELLO
NORMAL _
CARA, 0J0S, ORL ;
NORMAL g
TORAX, CORAZON Y PULMONAR
N '
ABDOMEN Y LUMBAR
NORMAL
SISTEMA GENITO-URINARIO N
NORMAL _ . T
EXTREMIDADES Y PELVIS
- NORMAL Lo
SISTEMA OSTEOMUSCULAR
NORMAL S
SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO
NORMAL _
PIEL R
NORMAL ! '
DIAGNOSTICO . ,
Documento de venta: 765200302901-CPS-3934670 .
P al de consulta: [£739 ] ENFERMEDAD VASCULAR PERIFERICA, NO

.

MENTAL

L

ESPtCIFICADA - Impresion diagnostica

Servicio de egreso: (0001 URGENCIAS
Fecha y hora de egreso: 4:Jul-2020 11:46 am

Remitido a: URGENCIAS / E5.E. HOSPITAL RatIL ORE_]UELAIBUENO ESE

ANALISTS Y PLAN .

SE ABRE HISTORTIA CLINICA PARA BOCUMENTAR QUE PACIENTE FLE
COMENTADA A EMSSANAR REFERENCIAPARA REMISION A VALORACION A
CIRUGLA VASCULAR HORA: D1:50 CONTESTO Dr, VICOR MORA

- PENDIENTE CODIGO BE ACEPTACION DE REMISION
Documento de venta asociada
CPS-3934670 o
Subsidiado: EMSSANAR SAS S p
**Comentario de Evolucion / Clpfr;el; ri
Comentario de Evolucian sobré fa Historia:.

| ;’

 ESE HOSPITAL RAUL GREWVELA g~~~

MAIL: ﬂnancierohrqb@hotmai_l.Eom

MAZORRA FANNY PATRICIA

Facturacion c6n cargo a; Redimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS Nivel; NIVEL 1

T ‘ ‘
Evalucion=* '

R-FAST B.7e ’ FI T S

Tow

Maftgs, 14-Jul-2024

.. IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
R-FAST B.7e - SISTEMA INTEGRADC DE INFORMACION ADM!NISTRATIVA, F}NANCiERA Y ASISTENCIAL

. Pig.3de s

Feni, 46 Afios

PROFESIONAL: [0004] BURGOS-BACCA AURA ROSA - NT: 30724464 - ,
Registro: 888491 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS ¥ DOMICILIARIA

(7652003025497 HOSPITAL RAUL OREJUFLA BUENO F.S.E -URGEMCIAS
e b - —

**Evolucién del 29-1un-202¢ GB:35 pm: 46 Afios ' '

id 2320243

(e ”._*A,._..u._"M___._.__‘kh__m_ﬁ.-_.%.%__;'»_.%_—ﬁ___,“_,__

EXAMEN Fisico
Inspeccién general; MORMAL :
Frec, cardiaca: --, Frec, respiratenia: -, Temperatura: -, Peso: 50.0 Kgs,,
Talla: —, IMC: 0.00 Sin dlasificar, Perimetro cintura: ~-, Saturacion 02: -
Filtracidn glomerutar: -, &stado af llegar: Consciente, Colaboradar en 1z
tonsulta: ST, Usuarlo hidratado: SI, Aparentemente embriagado; NQ -
Tension arterial; Sentado: 0/ 0 {Sin deterzrinar), Acostado: - Depie: =,
Cibito Lat.Izg.: —

CABEZA Y CUELLD
NORMAL ]

CARA, 0)OS, ORL
NORMAL ,

TORAX, CORAZON Y PULMONAR
NORMAL

- ABDOMEN Y LUMBAR

NORMAL~ ' _ ’

- SISTEMA GENITO-URINARIO

NORMAL
EXTREMIDADES Y PELVIS S
NORMAL . :
SISTEMA OSTEOMUSCULAR
NORMAL ,
SISTEMA NEURGLOGICO Y ESTADO MENTAL
NORMAL
PIEL
NORMAL
DIAGNOSTICO
Decumento de venta: 765200302901-CPS-3934670 o

Principal de consulta: {1739 ] ENFERMEDAD VASCULAR PERIFERICA, NO
" ESPECIFICADA - Impresidn diagnostica :

Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS

Fecha y hora de egreso: 4-Jul-2020 11:46 am i
. Remitido a: URGENCIAS /. E.3-E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO ESE, ©
ANALISIS Y-PLAN 4 Co R

SE ATIENDE LLAMADO DE ENFERMERIA, COMENTA JEFE DE TURNC, QUE

REFERENCIA MENCIONA QUE PARA COMPLETAR PROCESO DE REMISION, -
‘5B DEBE REALIZAR ANEXO PARA ARTERIOGRAFIA + VENORRAFIA 1
TROMBOLISIS DIRECTA Y ENFATIZAR QUE DESPUES DE DICHOS

B N

L




NIT 815000316-9

PALMIRA VALLE DEL CALICA

Calle 36 No.-39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MATL. ﬂnanciemhmb@hotmall com

; IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
R-FAST 8.7¢ - SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y ASISTENCIAL

’

‘ |

Ma* Las 14-uj- znznl
!

]

Pag 4de 5 }
_ DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIO S . - )
~ {HC! 66886408 CC 66886408 MAZORRA.FANNY PATRICIA . = . " Fem, 48 Afios
'F‘étttf{acion con cargo a: Regimen; Subsidieds  Empresa: EMSSANAR SAS  Nivel: NIVEL 1 {
. ANALISIS ¥ PLAN SISTEMA OSTEOMUSCULAR  ~
-PROCEDIMIENTOS LA APCIENTE REQUIERE DE UCL NORMAL * )
‘LA APCIENTE INGRESA TRAS SER REMITIDA DE UNIDAD RENAL POR SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO MENTAL
PRESENTAR FAV IZQUIERDA SIN THRILL, POR LO QUE. INDICAN NORMAL
TRASLADOA ANGIOGRAFIA DE OCCIDENTE PREVIA AUTORIZACION DE EPS, PIEL
PACIENTE CON INDICACION DE ARETERIOGRAFIA + VENOGRAFIA Y NORMAL
TROMBGLISIS DIRECTA CON REQUERIMIENTO DE MONITORIA EN UCT .,
_POSTERIOR A TRATAMIENTO, YA FUE COMENTADA EN EMSSANAR PIAGNOSTICO

_* .REFERENCIA PARA REMISION A VALORACION A CIRUGIA VASCULAR HORA:
* ©1:50 CONTESTO Dr. VICOR MORA

'bocui‘nento de venta asociado

.- CPS-3934670

.- Subsidiado: EMSSANAR SAS .

"*%Comentarlo de Evolucion / Comentario de Evolucién**
" 'Cqmenta'rio de Evolucion sobre la Historia:

PROFESIONAL: [1294] ANDREA ESTEFANIA LOPEZ RUBIO - NIT: 1144187520
- Reqistro: 1144187526 - Especialidad: MEDICINA DE URGENCIAS Y
DOMICHIARIA . .
f765200302949] HOSPTTAL RAUL OREJUELA BUENO E.S.E -URGENCIAS

| **Evolucién del 30-Jun-2020 09:39 am: 46 Afios l
[d: 2320502 . |

EXAMEN FiSICO :
Inspeccidn generat; PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES HIDRATADA
AFEBRIL ASINTOMATICA
Frec. cardiaca: -, Frec. resplratona - Tamperatura -, Pesa: 50.0 Kgs.,
_Talla: 148 oms,, IMC 22.63 Peso normal, Perimetro cmtura -, Saturacion

02: --, Filtracidn glomerular: -, Estaco al llegar: Consciente, Cotaborador en -

+ la cansulm 1, Usuario hidratado 51, Aparentemente embriagado: NO'
. Tensidn arterial: Sentado: 160 / 95 (Hlpertenmén, astadio 2 / TA Media: 116},
+ hcostado; --, De ple: --, Clbito Lat.Izq.; -
‘CABEZA Y CUELLO -
" NORMAL
-CARA, 0JOS, ORL
NORMAL
TORAX, CORAZON Y PULMONAR
MURMULLO VESICULAR CLARO SIN AGREGADOS
ABDOMEN Y LUMBAR
BLANDO DEPRESIBLE NO DOEORQSQ
_SISTEMA GENITO-URINARIO
_ NORMAL
-EXTREMIDADES ¥ PELVIS
NORMAL

Documento de venta: 765200302901-CPS-3934670
Principal de consulta: [1739 ] ENFERMEDAD VASCULAR PERIFERICA, NO
ESPECIFICADA - Impresion diagnostica

Servicio de egreso: 0001 URGENCIAS
Fecha y hora de eqreso; 4-Jul-2020 1146 am
Remitido a: URGENCTAS / E.S.E. HOSPITAL RAUL ORETUELA BUENO ESE
ANALISIS ¥ PLAN
PACIENTE EN ACEPTABLFS CONDICIONES HIDRATADA AFEBR[L
ASINTOMATICA CON DIAG DE HTA IRC ESTADIO G5 QUIEN ES RENLITDA
DE UN]DA'D‘RENAL PARA RECANALIZAR LINEA DE DIALIS PARA LO QUE
REGUIERE VALCRACION X CIRUGIA VASCULAR Y POSIBLE ANGIOGRAFIA
+ CAVOGRAFIA DE MSI - PARA REAL}ZAR EMBOiECTOMIA YA FUE
COMENTADA A EMSSANAR ESTA F4NB ESPERA DE RESPUESTA CONTINUA
CON AMLODIPINO 5 MG DIA GASTROPROTESION
Orden médica: 765200302901-0MED-897703, 30-Jun-2020
- OMEPRAZOL 30 MG CAPSULAS, TABLETA CON © $IN RE, #2, GRAL, 1 Cada
12 hcras . -
Orden médica: 765200302901-OMED- 397703, 4;
Admm.tto: 36-Jun 12:28. (0) Chequeado '
Orden medica: 765200302901-0MED-897703, 30-un-2020
- AMLODIPING 5 MG TAB, TABLETA, #1, ORAL, 1 Cada 24 horas

- Orden médica: 765200302501-0MED-897703,

Adm.to: 30-Jun 12:28. (0} Chequeatio

- Documente de venta asociado

€P5-3934670
Subsidiado: EMSSANAR SAS

**Comentario de Evolucion [ Comentarie de Evojucion®*

Comentario de Evolucion sebre la Historia: o

r

PROFESIONAL: [0445] VARGAS FLORES GABRIEL - NIT: 6220025 - Registro:
14743 - Especialicad: MEDICINA DE URGENCIAS Y DOMICILIARIA
[7652006302948] HOSPITAL RAUL OREIUELA BUEND E.S.E -URGENCIAS -

**Evolucion del 30-Jun-2020 12:40 pm: 46 Afios
Id: 2320679

P

EXAMEN FisIco
Inspeccmn general: NORMAL
Frec. cardiaca: -, Frec. respiratoria: -, Temperatura: -- Peso' 50.0 Kgs, «

( midites, 14 de Julio de 2020, 02:02:30 p.a. R-FAST 8.7e CSYMONGT FEISAA F e A | el




| . ESE HOSPITAL RAUL OREIUELA BUENG _ ' |
I NTaiseeos 16-9 ! .
i Calle 36 Mo, 39-75 - TELS: 2733327 - FAX: 2733419 - MALL: financierohrob@hotmail.com , Martes, H-Jul-2020
- PALMIRA, VALLE DEL CAUCA
_‘ ' IMPRESION DE HISTORIA CLINICA
[ R-FAST 8.7e.- SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA, FINANCIERA ¥ ASISTENCLAL ‘ Pég. 5de 5
DATOS DE IDENTIFICACION DEL USUARIOQ ‘
HC: 66886408 CC 66886408 MAZORRA FANNY PATRICIA Fem, 46 Afios .
Facturacion con cargo & Regimen: Subsidiado Empresa: EMSSANAR SAS  Nivel; NIVEL 1
EXAMEN FisIco _ ‘ :
Talla: 148 cms., IMC: 22.83 Peso normal, Perimetro cintura; --, Saturacion '
0z2: -, Fillracidn glomerular; --, Estadg al fiegar: Ccinsciente, Colaborador en
la consulta: SI, Usuario hidratado: S, Aparentemente embriagado: NO .
Tensidn arterial: Sentada: 0 / {0 (Sin determinar), Acostado: -~ De pie: -, .
Clbito Lat.Tzq.: - ) PROFESIONAL: {1285} QAN!ELA ANDREA PALACIOS VIVEROS - NIT:
CABEZA Y CUELLO ii;g&?liiglﬁA;zﬁgglstrq: 1144075116 - ESDPTGBIIGBd: MEDICINA DE URGENCIAS
NORMAL ' : [765200302949] HOSPITAL RAUL OREIUELA BUENO E.5.E -URGENCIAS
CARA, 0105, ORL _*_*Nﬁo—]:;\aﬂgl—!—ﬂ_[)—é HISTORIA CLINICA: 46 Afios T h“]
NORMAL : ’ b P |
. . Id: 2320927 * ;
TORAX, CORAZON Y PULMONAR B e - B —
NORMAL ' **Comentario Historia Clinica [ Betalle el comentario** |
ABDOMEN Y LUMBAR : Relacione elcomentario:: PACIENTE SE LE REALTZA ARTERIOGRAFIA Y FUE
O OMAL . o ‘ TROMBOLIZADA EN ANGIOGRAFTA DE OCCIDENTE EL DIA DE HOY |
. . . 30/036/2020, DEBIDO A ESTE PROCEDIMIENTO REQUIERE UCL, FUE
S;ZTR;MA? GENITO-URINARIO : " COMENTADA CON EL DR. BURGOS EN GYO MEDICAL Y FUE ACEPTADA SE
LLAMA A EMSSANAR PARA SOLICITAR AUTORIZACION Y L4 JEFE GLADYS .
EXTREMIDADES Y PELVIS B ENRIQUEZ NOS DA LA APROBACION. SE INFORMA A DIANA MARCELA DIAY.
NORMAL DE GYO MEDICAL. ( SANDRA)
SESTEMA OSTEOMUSCUiAﬂ
NORMAL _
SISTEMA NEUROLOGICO Y ESTADO MENTAL'
NORMAL -
PIEL .
NORMAL . . : PRQFESIONAL'. [1122) Af.\iG.ELA MARIA PEREZ SAAVEDRA - NIT: 6(3784947 .
. Registro: 767231 - Especialidad: ENFERMERIA EN CUIDADO AL NINO
biaenoOsTICO L (765200302949] HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENG E.S.E -URGENCIAS
Dotumento de venta: 765200302901-CP3-3934670 - ,
Principal de consuita; (1739 ] ENFERMEDAD VASCULAR PERIFERICA, NO
ESPECIFICADA - Impresion diagnostica
€ "o de egreso; 0001 URGENCIAS
Fecha y hora de egreso: 4-Jul-2020-11:46 am
Remitido a: URGENCIAS / E.S.E, HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENG ESE
ANALISIS ¥ PLAN - o
SE ABRE FOLIC PARA CARGAR PARACLINICOS PARA REMISION
Orden médica: 765_2003GZBGI-OMED-897843, 30-Jun-2020
- TIEMPG DE PROTROMBINA [PT]
- TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL {PTT)
- HEMOGRAMA 11} [HEM'OGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITRGCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA REC
- CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
Documente de venta asociado
CPS-3934670
Subsidiaclo; EMSSANAR SAS L _
**Comentarin de Evolucion / Comentario de Evelucion*+- o ' o
Comentarlo de &voludon sabre la Historia- E ) / S
* '
1 P, » R-FAST 8.7 ! T S



SIN SIGNOS DE SOBRECARGA HIDRICA, FUNCIONALIAD PRESERVADA. NIEGA '
SINTOMATOLOGIA UREMICO,

HEMODIALISIS JISEMANA
ACCESD: INJERTO FUNCIGNAL
Motivo Cons,: CONTROL

i
. |
Realizado por: '

. : Tipo Consullal - Reg. Med.: '
CACERES GUTIERREZ, OSCAR FERNANDO . Nefrologla: Consulta médica -CDnIFcl - RM15130. -

Nef:olagn_'
1110812020 14:14 Paclente que ntvzsiste a 1 UEEL
Molivo Cong, ! INASISTENGIA

Realizado por:

erapia , se realiza lamada telefonica ne se logra.comunicacion;

&

b

Tipe Consulta; . ' 'Be{;. Med.: |
a ROSERC 0JEDA, NATALIA : Inasislancia Paciente TP 1113654212 -
S . *Enfermaria Jefe

T B510/2000  [oX I10)§ - H!PERTENSION ESENCIAL (FRIMARIA)

2605 - W189 N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA
Diagndstico principal ’ )
Causa extemna: 13 Enfermedad general

- Tipo diagnéstico: 03 Confirmada Repetida
: bs loneg;
Elioloala IRC: ~ 7005 ‘RBIX RE9X - CAUSAS DE MCRBILIDAD DESCONOCIDAS
Y NO ESPECIFICADAS

DObservaciones;

'Mudalltfad Motive Inigio ,

Miotivo fir Inicics Fin  Ouracion
Dialisls-H3-HD unidad Prog:ama{da B 011272009 -Acliva- 1o aflos 7 meses 13
fenal . dlas
20/08/2013  Inferto PTFEbrazalzqulerdo R
' Médico Implantacién; JAIME VELEZ

DIALISIS. Fecha: 24/06/2620 10:34 ~ Usuario; RM15130 Nefrologa -

CACERES 3UTIERREZ,
OSCARFERNANDD

Indicadares: anemia, mineral y -

Hb 10.9 DISMINUGION DE NIVELES DESPUES DE AJUSTE DE EPY, ESTE MES 8E
dsea; . . AUMENTA A 8000 Lt SC SEMANA. TSAT 24% . .
CALCIO 85Y FOSFORQ 4.3 EN METAS
PTH! de 488 (ABRIL) EN DESGENSQ,
Adecuacion y accesos: KTV de 196 EN METAS .
. " INJERTO VASCULAR FUNCIONAL
Peso seco y nutricidn: ) " ALBUMINA 4.5 {ABRIL}
' : © SEDISMINUYE PESO SECOC POR EDEMA LEVE DE MS INFERIORES,
Valoraclon trasplante; No contraindicada ’ : oy
Maneje d& comorbilidades: - NORMOTENSA INTRADIALISIS ]
: © POTASIO 5.7 EN LiMITE SUPERIGR, SE DAN RECOMENDAGIONES.
Plan general y olros cambios: IGUAL DOSIS DE DIALISIS :

Repnmendaciéqe?s generales:  Acudira urgercias en caso de descompensacion aguda,

Justificacin de conlinulad en

ERC.ESTADIO 5 ANURICA:
, dialisis; .

Reallzada por; RM 76139812011 - ROJAS CALDER_ON, DIEGO ANDRES - 2B/05/2020 20:54
Caracteristicas def batamiento; HBSTD {28:0512020)

Dalos del Accasp

lierto PTFE brazo lzquierdo (20/06/2013) -
Aguja anerlal  15G

Adecuacion

Peso seco: 49,00 Kg Flujo sangre: 300 miimin
. Durac.(Hs:ms): 04:60 N2 tosisernana: 3

“MAZORRA, FANNY PATRICIA HC:66385408 Pag2de {2

Apuja venosa: 150




ARATS . .
ATS Calormbla - Juntos constriimas equiibdo. RTS SUCURSAL PALMIRA
‘ -+ C4d. Habllitackén: © 765200072906
Teléfono: 2742010 NIT: 805011262-¢
" Direccion: Cra 28 N° 38.51 Hosp. San Vicehte Paul Cod. Habifflacisn:
’ © 765200072906
3 ' Municiglo; Palmira Dpto.: Valle Del Cauca Pais: Colombia .

__Zom horark pcad:

h

{m”- i

& I
4101:'04.’205(}

! Solidana De Salud Emssanar Ess -
gisiCalombla
SSTHEET T

Ferha inicio _Fechafin
| 09212005 - Acliva -

02/07/2620 13:53 pac-ennte no aslste a terapia de hemodlalisls, actualmente se encuenlra hospitatizada er hospital raul
oraf.ela bueno

Molive Cons:  Nonsiste, ‘ ‘ ‘
" Reglizadopor | Tipe Copsulta; . ‘ Reg. Med.:

PENA FAJARDO. MAYRA ALEJANDRA © . Inasistencia Paclente 1143826472-
. ’ ’ Enfermera
29:’05/2020 10:03 PACIENTE ERC EN HEMODIALISIS.
REFIERE DOLOR EN INJERTC VASCULAR EL DIA 27 DE JUNIO POSTERIOR A SESION DE DIALISIS,

+

ASISTE HOY AUNIDAD RENAL ACCESO BIN SOPLO St CONSIDERA TROMBOSIS DE ACCESO.

SE COMENTA EL DIA DE HOY CON DR MCNROY CX VASCUU\H GQUIEN INDICA QUE PACIENTE
DEBE ASISTIR A URGENCIAS EL DIA DE HOY.
SE DEBE TRASLADAR A ANGIOGRAFIA DE OCCIDENTE EL DIA DE MARANA, PREVIA
AUTORIZACION POR PARTE DE EPS.
TIENE PROPUESTA DE ARTERIOGRAFIA + VENOGRAFIA Y TROMBOLISIS BIRECTA.
- CONREQUERIMIENTO DE MONITORIA EN UCI POSTERIOH A PHOCEDIMIENTO )
Molwu Cons.: NOTA . : : o

N

F!eahzadopor f o Tipo Consulta: - Reg. Med.:
CACERESGUI RREZ,O§CAR FERNANDO ) Nefrofogia: Consulte médica - Control” RM$5130
dLiee T ; C . Nefrofogo
24.’06/20201021 DX / '
_ ERCESTADIO 5 . o
_ ET{OLOGEANP CLARA

ASINTOMASTTCA INTRADIALISIS .
MAZORRA, FANNY PATRICIA HC:66836408 Pag 1de 12




- " Finalizacion de sesian

escala de.dolor 0 "
Hemodindmica mente estable, sa realiza rondas de Enfermetls, chservando pacignte dormida, se verifica accaso visible,”

- correcta Hacién de lineas, cirouito extracorpdeeo sin fugas, correcto nivel de cAmaras ¥ presiones en pardmetros normales,
transcurre seslon sin camplicaciones no presenta novedades, .

Hora 8:30; Se realiza adminisiracion de segunda dosls de heparina de 1485 ui paragL!m lotal de 297_0 4i, paciente estable,

se adimisnira epo de 4500uf s.c sin complicaciones, pendinete formulcior en varsia i

Hord de descanexion 16:30 hrs

finaliza Terapia sin cémplicaciones, UF alcanzada; 2800 m, Se restiluye sistema exiracodreo con SSIH

Qs ftro y
fineas sin presencla de coagulos. Acceso funcional, adecuada hemostasia, Sale paciente hipertensa asirlomatica 131/81
mmihg , refiere sentirse hien, acompafiado; se pesa bajo supervisién auxifar de enfermerla, : '

Se brindan recomendaclcnes al paciente, educacldn sobre medidas preventivas para COVID; lavado frecuente de manos,
etiqueta de tos, uso de tapabocas en caso de salida fusza.del hogar, alslamiento saclal, paciente manifiesta enlendlm!gn!a.

- Auxdiiar de conexien y desconexion : a, lopez

F. Tratam.: 04062026 12:35 -Ublcacién RTS SUCURSAL PALMIRA
Inicio Ses.: 04/06/2020 11:30 0: Injerta PTFE brazo Tipoterapia;  HDSTD
Fin Sesion: 0410672020 15:39 /859 Ilerto o . RolEp

Fungibles
Aguia srterfal: 115G
Aguja venosa; 15G

Dializador: DORA - 16H ol
- Concentrado 11 Cobe 45X . . : :
Concentrado 21 Cohe 45X .
Datas Post Frec. Resp,: 19
Peso: 49,10  TA sentatio; 144,0000 Pulso; " 81
_ /88,0000
Resumeri leciuras .

Ganancia peso  Pérdida pess’  Valockdad bomba  Ratio flujo dializado' - Presién venasa’ UL Ky -
240 2% 350,00 a5 :

Firmado por: . TR 11136542i2 - Enfermerfa Jefe - ROSERO_C)J EDA, NATALIA
Natas finales: C . : B ]

- Modelo de atencion covid-18”

Paclente que se realiza triage presencial en clinica, sin sitomas respiralorios, lemparatura 36.3 °C, se.enlrega mascatilla
¥ se verlfica higlenizacién de manos; pacienta’ sin alstamiento para covid., - ' .
Equipo clinica con cumplimienta de EPP para atencldn de triage y terapia de hemodiaksis,
ingreén de paclante a sesitn dé‘Hemodiélisis._Faciente caminando, acompafade, porta camet, se pesa bajo supervisién
auxiliar de énfermeria se asigna méquina # 34y silla # 34, con pravia desinfeccién,

Alerts, orlentado en las tres esferas, no edema facial no palpebral y de miembros inferiores grada |, Accoso vascular ©
funciqnai fav protasica Izuierda, sin de signos de infeccion, fiacién d

, fe Iineas en mano, se Inicia hemodidlisis segiin
prescripcién médica, con velacidad de UF: 14,2 ml.'kglhpra. UF 2.8 litros, escala de dolor ¢ ‘

Hematlinamica mente estable, se resliza rondas de Enfermerta, observando paciente dormida, se verliica acceso visibla,

cotrecla fijacion de lineas, circuito exlracorpéreo sin fugas, correclo nivel de CAITaras y presiones en paramelros normales,
\ranscurre sesion sin complicationes no presenta novedades.

Enlrego paclente en Iratamiento, sin novedades nj complicaciones al profesinnal de-enfermeria Natalia

. Y
finaliza Terapia sin compiicaciones, UF alcanzada: 2300 mi. Se feslitluye sistema e)ldracorpéreo con 53 0.3%, filro y
lineas sin presencia da wagutos. Accesa funclonal, adecuada'hemoslasia,_

"Sale paciente normotensa, refiere sentirse bien, acompafiada; se pesa balo supervisldn auxiliar de enfermeria, “

Se brindan-'recomendacig:nes al paclente, educac

én sobre merj}cias preventivas para COVID; lavado frecuente de mangs,
etiqueta de los, uso da tapabocas en caso de safi

da fuera de| hoga(, aislamienlo sacial, pacienta menifiesta entendimiento,
Auxillar de conexlon D.Melg ¥ desconexion P Echeverri

F: Tratam. 06/06/2020 12:27 Ubicacién RTS éUCURSAL PALMIRA,
Inicic.Ses.: 06/06/2020 11:30 i

Fin Sesion: 0600612020 1520 ~ A% Merto PTFEbrazo Tioterapla: HISTD.

Fuagibles
Aguia arlerial; . 15G
Apija venosa: 156G -
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. Uquidos de Dialisis
Concenlrado CobedsX . S oL Diakzador: DORA - 16H
g:oncenlradoz Cobe 45X ' o Ordenes especiales; L h
Flujo dial. 500m¥min  Temperalura  36,09C . gelpﬂ““al Sﬁg‘uﬁ B’O‘DCU‘O’
Conduc, Na: ) N olo iniclal 148501 o
. nduc, Na: '136'0'"15"0"1 Cendue, Bicar, 3'65 mmoil & las 2 hrs de terapla adiinisirar 14850
. . - ‘ Dosig calculada 815 Ui /kfhra
Anticobgulacion:  :Heparlna sédica )
Tipo: Heparina sédica sclucldn inyectab 21000 UIImL por 4 L
Bolus Inicial; 1485,0 U4
Perlusidriconlinua; . 0,00 Ubhora
" Tlérmpo désconexién: 0 min
Medicacion Intadislists R

Medicamento Fecha Inicio ~ VIa ‘Dosis  Frecuencia Posologla .
£nltropoyetina Polvo.pliny, 4000U5  + 20/05/2020  Subcuténea Interdiaria . 6 AMP SC MES
" Realizada por; RM 765631 Medico General - ROAGIL, WENDY -18/06/2020 18:42
Caracteristicas def ralamiento:.  HDSTD (18/06/2020) o '
Datos del Acceso ' Adecuacidn
, Injerto PTFE braze zquierdo (20/06/2013) "Peso seco; 45,00 kg . Flijo sangre; 300 mirmin
Aguja arterial 156G Aguja venosa: 15G Durac.(Hs:ms)  04:00 Ne tios/semana; 3
Liquides de Didlists ' L
, Concemtrado:  Cohe 45X Diglizador:  DORA - 16H
Concentrado:  Cobe 45X  Ordenes especiales: '
Flyjodial: 500 miimin  Temperalura  36,02C Heparina segln profocola;

. ; Bolo inictal 1470U1
- Conduc, Na; $36,0 ms/cm Condgc. Blcar, 3,05 mmold alas 2 hrs de Yerapla adminlstrar 147601
) : Dosis c¢akulada-a 15 vl /k/hra
An!lcoagulacldh Hepatina sédita ’ C

“Tipo; Heparina sbdica solucién Inyeciable 1000 Ulml. por 4 mL

Bolus inicial: 14700 ‘
Perfusién conlinua; 0,00 Ullhnra ‘ ‘
Tiempo desconexion; 0 min’ _ ot
; Medicacién Intradilisis o AR ,
! Medicamento ) i Fechalnlclo  Via . Dosls  Fretuencia Posoiogla
" Erltropayetina Polve pfiny. 4600 U.] 20/05/2620  Subcutsnea Intesdiaria 6 AMP SC MES
F. Tratam.: 02/06/2020 07:1%  Uhicacién RTS SUCURSAL PALMIRA . :
Inicio Ses.: 02/08/2020 06:30 . ' . : ; inr }
Fin Sesion: 02/06/2020 1030 AcceSQ. Il?]erto PTFE ﬁrazup - Tlp? terapia. =~ HDSTD

Fungibles

Aguja arlerial: 150

Agila venosa; - 15G
Diallzador: DORA - 16H
ancentrar;o }: CokedBX -
Concentrado 2;©  Cohé 45X

Datos F’ns%

Pesn;49,0'0 TAseﬁlado:HLDDOO Pulse:. 77
©18t0000

* Resurnen fecluras L R ) .
Ganancia peso  Pérdida peso Velocldad bomha Ratio flujo dializado . Presi6n vencsa Uh, Ky

2,90 2,80 . 350,00 T 195

' Firmado por. . 42499-Enfermera - G_SL, YENSI .

. Notas{inales: B

: qu? de conexion 06:30hrs
5 ‘.‘ s

Paclenle gue se realiza riage presenclal en clinica, sin’ siomas respiratorios, temperatura 36°C, se-entiega nidscailla y

se verlﬂca higlenizacidp;de mangs, pacienie sin ais,larnmn!o para covid, Equépa clinico con cumphmaenlu de EPP para
alem;;én de'triage e he‘modlél_isis._

. !ngresd,‘rde' paci a sesién de ﬂemodié[isls Pamenle cammando, acompafiado, porta came, se pesa bajo superwsmm
albdfiar de enfermefla s& aﬂgﬂa méqulna #6ysila# B4 adelanta por necesidad del serviclo, con prewa desinfeccidn, -

Alerla, oneniado en les lres esferas no edema factal no palpebra[ y de miembros inferiores grado {, Accesg vascular
funcionaf fav pratesice sin de signos de Infeccidn.bajo previa desinfeccion.en zona de puncion se canula ambas porciones
con aguja #15 sin complicacion, se realiza fijacion de lineas en ef hombro y mana, sa inicia hemodidlisis segin
prescripcion médica, con velomdad da UF: 1ﬁ 3 mitkgihora y u,f programada: 3,2 Hs a tolerancla, ajusle depesoadfkg, -

' ' MAZGRRA FANNY PATRICIA Hi:66886408 Pég 3de 12
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Alerta, orientada en fas tres esferas, presenta edata facial no palpebral, presenta edema en miembros-inferjores. Acceso
vascular funclonal fistuls arleriovenoss protesica lzquierda tipo fnjerto con thril presente, sin de signos de inchcién, se

. fealiza desinfeccion de silig puncion se canula cen aguja 15 sin copplicacion, fijacion de lineas a mano, se inicia o
hemodislisis segin prescripclén médica; con velocidad de UF: 1 1.2 ‘mifkgihora, UF: 2,2 Hrsmoderada ganancia-de liquido,
régular adherencia tratamiénto, ascala de dolor 0 : ‘ r; . .

Nuta durante Ja sesién,

Hemodiramica mente estable, se reallza randas de Enfermerfa, obsanvindo paclente dormido, se veriﬁc‘a,agceso'yisihle, o
correctd fiacidn da ineas, circuito exlracarpdreo sin fugas, corecto nivel de cdmarag y presicnes en parémeirog _nmrma[es. S
transcurre sesion sin compiichciones, . ' T

‘
)

Hora 13:30: Se reallza édminislraciﬁn e segunda dosis de heparina de 1130 uj péra un iotal da 2260,,ﬁi, bacienle eslable,

Entrego paciente en tratamiento, sin novedades ni complicacienes al profesiona rig enfermerla N. Roserg, .
Finalizaién de fa sesioh ) .. - Co

Terapia si camplicaciones, UF alcanzada: 2000 il Se restituye sis%ema“extracerpéreo con SSH D.9%,'ﬁllro y lineas sin
presencia de codgulos, Acceso funcional, ademfada hemostasia. Sale paciente fnormotenso, refier_e sentirse Hlen, solo se
pesa bajo supervisitn auxiliar de enfermeria, Egresa de sala de hemodialisls por sus progios medios, sola, :
8e brindan recomendaciones al paciente, educacitn sobre medidas prevenlivas para COVID: lavado frecyente de maras,
eliqueta de tos, uso de tapabocas en caso de salida fuera del hoga, aislamiento saclal, paciente manifiesta eniendimiento,

Auliar de enfermeria en conexign p. echeverri v desconexin D, melo

F. Tralam.: 13/06/2020 12:24 Ubleacidn RTS SUCURSAL PALMIRA, _
Inicio Ses.: 13/06/2028 11:30 - I FEb B " Tipoterapia:  HPSTD
Fin Sesion: 13/06/2020 15:30 050" Infeto PTFE brazo . Poteree :

Fungibles

Agtaarterial: . 15

Agula venosa: 15G- .
Dializador: -~ DORA-J6H - ' '
Concentradol:  Cobe 45X -

Concentrado 22 Cobe d5X

Datos Post - Frec.Resp: 18 - C O o
Pesa: 49,90  TAsentaco: 144,0000 Pulss: 62 L ' ' '
. 193,0008 : :

Resumen facturas i Y

Ganancia peso  Pérdida pase ' Velocidad bomtia  Ratio flujo dializado Presidnvenosa Ut Kiy
-3,20 210 300,00 : 130 : :

Firmado por; Enfermera - CANIZALES, CESAR .
Notas finaies; . . ‘ o : :

Modelo de atencién covid:19, Paclente que se realiza tiiage presenclal en ciinica, sin sintomas resgiratorlos, temperatura . -
36,8 °C, se entraga mascarilia ¥ se verifica higlenizacidn de manos, paciente sin aistamiento para covli tipo 1y sin »
aislamlenta. tipo2 Eguiipo,clinico con cumplirriants dg EPP para atencion de lrfage v terapia de hemodidlisis,

Ingresb de paclents a sesidn de Hemodl4fisls,

Paclante caminando por sus fropios mediossola
maquinia # 34 y silla # 34 con pri
medicamentos,

 porta camed, se pesa bajo supervision auxiliar da enfeimerla, se asigna
evia desinfeccldn, cifras tensionales tolerables asitomatica Informa que se lamas sus .

‘Alerta, orlentada en las lres esferas, presenta edema factal no palpebra), presenta edema an mlembyros inferiores Gl
Acceso vascular funcionat listula arteriovenosa proteslea jzquiesda tipo injero con $hill presente, sin de-vignos de .~
infecclon, se realiza desinfeccion de sitio puncion se canuta con aguja 15 sin complicacion, Tljacidn di IInaas a mano, se
inicia hemodiélisis segdin prescripcidn médica, con velocidad de UF:16,3 mlikgihora, UF; 3,2 Iirs moderada ganancia de

- licasido, ragular adherencia tratamiento, no asiste & terapi anterlor , escala de dofor 0, ‘ ‘ ‘
) : - ) ‘ * ' - . &
HNota durante fa sesidn, : : . : .o

» observando paciente dormids + 5e verilica acceso visible,
eclo nive! de cAmaras y presicnes en parametros normales,

Hemodindmica menie estable, se realiza rongas de Enfermerle
<orrecta fijacion de lineas, circuito extracorpéreo sin fugas, corr
Yranscurre sesion sin complicaclones, - ’

Hora 13:30: $e realiza administracéén da segunda dosls de heparina de 1130 i para‘ un total de 2260 Ui, pacients estable, -
Entrego paciente an 1Ealamiemo, sin novadades ni complicaclones al profesional ds. enfarmerfa cesar '
Burante 1a terapia presenta calafnhre Se suspende tillra,ﬁllracion.‘

Finatizacién de 1 sesfon

Terapla sin complicaciones, UF alcanzada: 2100 ml, Se restilu

! e sistema extracorpdren con SSN 0.8%, filtro y lineas sin
presencia de codguios. Acceso funclpnal thrili prasente, adecu

ada hemostasta. Sale paciente normolenso, refiere sentirse
- MAZORAA, FANNY PATAICIA HC:66886408 Pag 6 ds 12




Dializador: DORA - 18H
Concentrado't: . Cobe 45X
Goncenrado 2. Cobe 45X

Datos Post : Frec. Resp.: 19 } ‘ )
Peso: 4890 TAsenlado: 46,0000 Puso: 76 T
/81,0000 | SR

Heéﬂhgn lecluras o s ) ‘ :
Genancia peso * Pérdidapeso  * Velocidad bomba - Ratio flujo dializado  “Presiénvenosa U Kiv

240 .. 280 253,33 . . 14
Med. Administ. . L.
Medicamento . TV "Dosis  Frecuencla
* ’_Eritrl;:puye;ina Pelvo pliny, 400001 . Subcuténea 0,00+ inlerdiaria . : .
- Administrado por. * TP 30353 - Enfarmera- ALDANA CA!C_EDO, ESTEFANIA  Hora: 13:05:30 ‘
" firmado por: TP 1113654212 - Enfermerfa Jefe - ROSERO OJEDA, NATALIA o
_ Notas finales: - .

- Modelo dé atencion covid-19 : . ] ) .
Pacients que se realiza triage presencial en clinica, sin sintomas respiratarios, emperalura 36,7 °C, se entrega mascarilla
y se verifica higienizaciin de manos, paciente sin aislamlento para covid. . !

Equipo clinleo con cumplimiento de EPP para alencidn de triage v terapia de hemodigfisis,

B

Ingreso de paclenlé a seslon de Hemodiéllsls, Paclente caminando, acompaiiado, porla carnel, se

. pesabajo sﬁpewisidn
auxlliar de enfefmerla se ablgna maquina ¥ 34 y silla # 34, con previa desinfecclon, :

“r

Alerta, orientado en las tres esferas, no edema faclal no palpebral y de miembros inferiores grado 1 Accesa vas'(;ula‘r‘
funcional fav protesica izquierda, sin de signos de infeccion, fijacién de lineas en mano, se iicia hemodislisis segin
-~ prescripeitn médica, con velicidad de UF: 14,7 mifkgfhora, UF 2.9 litros, escala de dolor 0 .
Hemod%né{nica menle estable, se realiza rondas de Enfe(meria, observando paciente dormida, se verffica acceso visible,

correcta flaciin de ineas, circulte extracomdres sin fugas, corecto nivel de cdmaras y presiones en parémelros normales
‘ranscurre sesion sin complicaciones no presenta novedades, . . ’ .

]
Enfrego paciente en ratamiento, sin novedades ni complicationes al profesional de enfermeria Natalia
i Yt : P .

{

" Finalizacion de sesién . o . .
finaliza Terapla sin complicaciones, UF alcanzada:2600 ml. Se faslituye sislema exiracorporeo con SSN 0.9%, filira'y

llneas sin presgncia de coagulus. Acceso funcional, adecuada hemostasia, - )
Sale paclente normolensa, refiere sentirse bien, acompaiado; se pesa bajo suparvisidn auxiliar de enfermeria.

Se brindan recemendactones al paciente, educacitn ‘sobre medidas preventivas para COVID: lavado frecuente de manos,
eliqueta de tos, uso de tapabacas en case de salida fuera del hogar, aislamiento soclal, paciente manifiesta enlendimiento,

Auxliar de canexlon D.Mele y desconexlonP.Echevert - - .

F. Tralam.+09/06/2020 12:30 Ublcacién RTS SUGURSAL PALMIRA
Inicio Ses.: 09/06/2020 11:30:;

Fin Sesion: 08/06/2020 15:30 Agceso; Injeto PTFE brazo. . Tio tg{apia: H?STD
Fungibles ..

Aguja artérdal;  15G

Aguja venosa: 156G

Ciafizador: DORA - 18K

‘Concentrado 1: . Cobe 45X

Concentiado 2: .. Cobe 45K

Datos Post T Frec, Resp. 18

" Pesoi488  TAsenlado; 1570000 Pulso; 67 R - .y
' _ , /96,0000 - o _ ,

Resumen lecuras ‘ ‘
* Gananclapeso  Pérdiga pese Velocidad bomba | Ratio flufo distizado Presidn venosa Ult, Ky
1,98 . 2,00 11 i ‘ ‘ 151

Firmadopor: - ¢ "TP 1113654242 - Enfermerla Jele - RGSERQ OJEDA, NATALIA

Notas finales:.” . : : ‘ ] ‘

Modefo.ge atencion covid _Péélgn1e gue se realiza triage presencial en clinica, sin sintomas respiratorios, lemgeratura
“CPge anlrega mascarild y &e verllicg hglenizacon e rarios, paciente sl alslamiento para covid ipo 1y sin -

enlo Aipo2 Equipo ciinlco con cumiplimiedito de EPP para atencion de Ulage y terapla de hemodidlisis.

éhagiénle a sesifn de I-'iemadié}(sis.'

Paclente,camiinando por sus propios megiossola, porta cariel, se pesa hajo supervisién auxiliar de enfermeria, se asigna
maquina# 34 y silla # 34 con previa desinfeccion, cifras tensionales tolerables asintomatica informa gue se tomas sus

medicamentos, . : - ’ _ : ‘ ‘ .
R MAZORRA, FANNY PATRICIA HC:66846408 PAp 5 de 12
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bien, solo- se pesa bajd supervision zuxitiar de enfermerfa. Egresa de sala de hemodialisis por sus propios medios, sola.
No lleaga a peso seco, . ‘ : . ‘ S

" Se brindan recomendacionas at paclente, educacion sobre medidas pravenlivas para COVID; lavado f.r'ecuente"de manos,
" eliqeta de fos, uso de tapabocas en cas¢ de salida fuera del hogar, alslamiento s?ciaf. pacienle maniiiesta entendimiento.

Auxillar e enfermeria en conexidn p. echevenrl y descofiexin D, melo
. . B -

F. Tratam 1 16/0612020 09:58 Ublcacion RTS SUCURSAL PALMIRA © =~ "

Iniclo Ses.: 16/06/202009:50 . ; Injerto PTFE brazo " Tio terapia: -
Fin Sesien: 16/06/2020 1250 1 cos0: INfento PTFE bra : PRIEIERE:

Fungibles _

Agujaarterial. 165G | ) - ) - . .

Agujavenosa:  15G | : :

Dializador: DORA - 16H

Concenttado 1:  Cobe 45X ~
Concentrado 2;  Cobe 45X

Datos Post - " Frec. Resp: 18
Peso: 50,10 - TAsenfado: 1758000 Pulsa: - 71 o
/88,0000 )
v } : . . ,

Restmen lectiras - ) ) . .
Ganancla peso  Pérdida peso Velocldaid bomba  Ratio fluje dializado Presion venosa Ult, Kty
1,80 B ¥ , 300,00 . . 148
Med, Administ, . - _ ‘

Medicamento ) : Via Dosis  Frecuencia -

Erilropoyetina Polvo pfiny, 4000 11,1 Subcutdnea 0,00 | nterdiarla

: Administrado por: Enfermera - CANIZALES, CESAR ‘ Hora: 10:02:45.
Firmado porf EnfermeraiCAN[ZALES, QESAR' :
Notas finates; : . '

- Modelo de atencidn covig-19, Paciente que se reg'liza triage presendial en clinica, sin sintormas re‘spiramrips, temqefaiura
36,3 °C, se entrega mascarilla ¥ s¢ verifica higienizacion de manos, paciente” sin alslamiento para covid tipo 1 y sin
aistamiento tipe2 Equips clinico con cumplimiento de EPP para atencién de Iriage v terapia de hemodilisis, *

' tiigreso de paciente a sesidn de Hemodiglisis. - N
. 1 . -

Paciente ca'mlnando por slis prapios mediossala, porta camet, $e pesa,bajo super(_z}siﬁn auxfiiar de enfermeria, se aslgna

mdquina # 35 y sllla # 35 por hoy, con previa desinfeccion, cifras tensionales tolefables asinlomatica informa gue se
-tomas sus medicamentos, . .

' Alerta, orleniado en las ires esfaras, presenta edoma facial no palpebral, prasenta ederma en miembros inferlores, Acceso
vascular funcional fistula arteriovenosa protesica [zqulerda tipa nferte con Wil presants, sin de signos de infeccidn, se -
‘realiza desinfecclon de sitio puncicn se canula on aguia 15 sin complicacion, fijacidn de neds a mano, se inldia
hemedidlisis seglin prescripeion médica, con velocldad e UF:15,3 mlfkgfora, UF: 3,0 Itrs alta ganancia de liqulde,
- Tegular adherencla ratamiento, escala de dolar 0, Indicacion medica 3 horas hoy, o

" Nota durante [a sesién,

Heméd_inémica menle estable, se reallza rondas de Enf_’enperla, observando paclente dormida , se verifica acceso visible,
correcta filacién de lIneas, ¢irculto extracor,

péreo sin fugas, correcto nivel de cémaras y presiones en pardmetros normales,
+ iranscurre seslon sin complicaclones, ’ : :

Lo

Hora 11:30: Se realiza administracién de segunda dosis de heparlna'de' 1130 vi para un total de 2250 ui, paciente estable,

Errego paciente en tratamlento, sin novedades ni complicaciones al profesicnal de enfermeria cesar - -

 Durante |a terapla'presenta calambre se supende ultrafiltracion intervalos se pasa bolo sclucion salina 350 o mejorando
se Informa a medico para evaluar pesa seco,

. .
Finallzacién de fa sesion - o ‘ : o . :
- Terapia sin complicaciones, UF alcanzada: 1600 ml. Se reslituye sistema exiracorpdrea con 58N 0.9%. filtre y lineas sin

presencia de codgulos. Acceso funcional tnlll presente, adecuada hemostasia, Sale paciente normotenso, refiere sentirse

. bien, solo se pesa bajo supervisidn auxlliar de enfermaria, Egresa de sala de hemodialisis por sus propios medios, sola,
No llega a peso seco R S : T ; .

Se brindan recomendaciones al paclente, educacion sobre

medidas preventivas para COVID: iavado frecuente de Fnano,s,
ellqueta de tos, uso de tapabocas en €aso de salida fuers

del hogar, aislamiento social, paciente manifiesta entendinlento.
Auxilizr de enfermeria en conexidn y desconexitn A, Lopez.

F. Tralam.: 18/06/2020 12:17 Ubicacion RTS SUCURSAL PALMIRA
Iniclo Ses.: 18/06/2020 1130

*Fin Sesion: 18/06/2020 1530 Acceso: Injerto PTEE brazo - T.IPG terapia:  HDSTD

.
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Ingresq, de paciente & sesidn da Hemoadidlisis.

Paclente caminando por sus propios madiossola, horta canet, se pesa bajo supervision awdliar de enfesmeria, se asigna

+ maquina # 34 ysllla# 34 con previadesinfeccion, cifras tenisianales folerables gsintomatica informa qu2 se tomas s0s
medicamentos_. . . . : .

. i i
- Alerta, orientado en las tres esferas, presenta edema facial no palpebral, presenta ederma en miembros infatiores, Accesn
vascuar funcional fistula areriovenosa protesica izquierda tipo injerto con thlii Presente, sin de signes de infeccidn; se

iealiza desinfeccion de sitla puncion se canula con agujz 15 sin complicacion, fijacién de lineas a niano, se inicia

hemodfélisis segin prescripcion medica, cén velocidad de UF: 16,3 mikgthara, UE- 3,0 ftes modgrada,ganancla de ‘l_iquid'o, .

regularadherencia fratamiento, escala de dolor 0.

Se realiza adminlstracidn de segunda dosis de heparina de 1130 4i para un fotal de 2260 ui, paciente establq&g“ :
‘Enl‘régo paclerﬂe en lralaniianlo. sin novedades nl comglicaciones al profesional de enfermerla Estefanla aldena '

Nota durante 1a sesién,

Hemcdindmica mante estable, se reafiza rondas de Enfermen’a, ohservando paciente dormida , se verifica acceso visible,

correcta fijacion de lineas, circuito extracarpdrec sin fugas, correcto aivef de cmaras y preslones en parametos normales,
lranscursa sesion sin complicaciones. ' . :

Finalizacion da fa seslon -

Terapla sin complicaciones, UF alcaniada: 2300 ml. Se restituye sistema exiracorpirec con SSN 0,9%, {illro v lineas sin
presencia de codgulos, Acceso funcional thrl presente, adecusda hemostasia,

Sale paclente normolenso §44/81 mvhg, refiere senirse bien, solo se pesa bajo supervisién auxillar de enfarmeta,

Se brindan recomendaciones al p’é‘cierﬂg, educacion sohra medidas praventivas para COVID: (avado frecuente de manos, -
etiquela.de tos, uso de tapabocas en caso de safida fuera del hagar, alslamlento social, paciente manifiesta entendimianto.

' Aupifiar de enfermerta en conaxldn L, Rodriguez y desconexian: A Lopez

F. Tratam.; 25/06/2020 1232 Ubicacién RTS8 SUCURSAL PALMIRA .
inicio Ses.: 25/06/2020 1130 ~ i Ef . . 'Tipolerapiaz  HDSTD
Fin Sesion: 26/06/72020 15:30 /oo Injerto PTFE brazo : po el A

Fungibias : . S
Agujaarterial = 15G
Aguja venosa: 15G

Dlalizador: ' DORA- 16H ‘ . S
Concentrado 1:  Cobe 45X ' ' , '
. i
Concentrado 2. - -Cohd 45X B . )
'Da%ps Post : ) .
Pesa: 49,30 TAsentadu: 128,0000 Puiso: 70

- 180000 A ‘ _

" Resumen kecturas

.

Ganancia peso  Pérdida pesé *Velocidad bomba Ratio fujo dializado ~  Presidnvenosa UL Kiv ‘
1,80 2,10 300,00 - 9
Med, Administ, - . o ) ,
"Medicamento C Via Dosis  Frecuencia . ’

Erilrnpoyeﬁna Polvo pfiny, 4000 LI Subcutdnea 0,00 “Interdiaria ‘ o

: Adminisir}ada por: - TP 1113654212 - Enfermerla Jefe - ROSERD QJEDA, Hora: 13:28:49
. NATALIA : S ‘ :
Comentarios de'Admén.: se adminlsira epa 4000 ud s¢ sin complicaciones
Flrmade por: TP 30353 - Enfermera - ALDANA CAICEDO, ESTEFANIA
Notas finales: coo T : ‘

, Modelo de atencién covig-18, Paclente qite se realiza triage presencial en clfnica, sih sintomas respiratorios, temperatura

36,7 *C, sa enirega mascarilla ¥ se verifica higienizacion de manos, pécienle sln alslamilénta para covid tpo 1y siny ™
aislamiento tipo2 Equipo clinice con cumplimiento de EPP para atenckin de triage ¥ terapla de hemodtiisls,

Ingresa de paciente a sesion de Hemedialisis,

Paciente caminando por sus propios mediossola,

maquina # 34 ysilla #34 con previa desinfeccld
medicamanitos, . ' .

porta cairiet, se pesa bajo supervision auxiliar de enfermerla, se asigna
n, cifras tenslonales tolerables asintomalica informa que se tomas sus

Alerta, orlentado en las tres esferas, presenta edema faclal no
-vascular funtconal fistula arlerlovenosa protesica izquiarda tipa injerto con thrill presente, sin da signos de infeccidn, se
regliza desinfeccion de sitin puncion se canula can aguja 15 sty complicacion, fijacién de lineas a mana, se inicia
_ hemodidfisis segin prescripcitn médica, con velocidad de UF: 14,2 mlgihora, UF: 2,8 tiros, escala de dolor 0,

palpebral, presanta edema en miambros inferiores, Accesn

Se realiza adminisiracion de segunda dosls de hép’arlna de 1130 uf para ur tolal de 2260 ui, paciente estahle,

Y

Eatrego paqi,ente en talamiento, sin novedadas pi complicaciones af profesional de enfermeria Estefania aldana

" Nola durante I sesidn, . e
Herhodindmica mente estable, se reafiza rondas de Enfermesfa, obsarvando paciente dormida , se verifica acceso visible,
MAZORRA, FANNY PATRICIA HC:66886408 Pag 10 de 12




Resumen leffuras L : S ‘ : ,
Ganancia pese  Pérdida pesa “Velocided homba - Ralio fiujo dializado  Presion venosa Ui@. Kty

" 1,70 R 1) SO0 . 156 LAt
Firmado por; TP1113654212-Enfe&nerla Jele - ROSERO QJEDA, NATALA , ‘ L
Notas finates: ‘ R

Modelo de atencién covid-19, Paclente que sa realiza tﬁage presanciat en chnlca. sin, sintomas :esplralorlos lemperatura
36,7 °C, se enlrega mascarila y ge verifica higlenizacién e manos, paciente sin aislamlento para covid lipo 1 y sin
“ aislamiento tipo2 Equipo clinlco con cumpllrmenlo de EPP para atencidn de iriage y terapia da hemuméi isls,

-

Ingreso de paciente a sesién de Hemodlélls:s '

+

Pacienle caminando por sus prupios mediossola, porta carnet, se pesa bajo supervision auxﬂiar de eniermeria se asigna

~ méquina # 36 y'silia #f 38 por hoy, con prewa desmfecc:on cifras tensionales lulerables asinlomatica Informa que se-
lomas sus medicamen\os ) ‘

» ’ .
Alerta, orientado en las !res esferas, presenla edema facial no palpetral, presenta edema & miembras inferlores. Acceso
‘vascular funcional fistula arteriovenosa protesica izqu]erda tIpo injerto con thrill presente, sin de signos de infeccion, se
realiza desinteccion de sito punclon se canula con aguja 15 sia complicacion, fijacién de lineas a mano, s¢ iicia

hemodjalisis segdn prescripeion médica, con velocidad de UF: 10,2 mikathora, UF; 2, 0 lirs moderada ganancia da
fiquido, regular adherencla lfalarrnenlo ‘escala de dolor 6.

.-
~ Nola durante Ia seslon,-

Hemodinémlca mente estable, se realiza rondas de Enfermeria‘ crbservandc pacEente dormida , se venflca acceso wsable

correcta filacion de lineas, circullo extracorpdreo sin fugas correclu nivel de cémaras ¥ presiunes en pardmetros normales,
. Iranscurre sesion sin ccmphcaclones :

£

Hora 11: 30 Se realize adminlstracion de segunda dosis de heparsna de 1130 ul para untotai g 2260 ui, paclenie estable
_Entfego paciente en 1ra1arn|enio sin novedades ni comphcaciones al profesional de enferfnena N, Fosero
Durante la 1erapla eslable tolerando parame%ros

Finalizaclén de la sesion -

Terapia sin compllcaciones, UF alcanzada; 1600 ml. Se restituye sistema extracorpdreo-con SSN . 9"/- #roy ineas sin
presencia de coagulos. Acceso funcional thrill presente, adecuada hemostasla. Sale paclente normotenso, refiere sentirse

bien, solo se pesa bajo supervisién auxiiar de enfenuerla Egresa de sala de hemudmllsls por sus propios medios, sola,
pacrente que alcanza peso de meta,

Se brindan recnmencfaclones al pamen’le, aducacion sobre medidas ;irevenlivas péra GOVID: |avado frecuente de r‘hanos','
etigueta de los, usb de tapabocas en caso de salida fuera del hogar, aistamiento soclal, paciente manifiesia entencilmignlo.

. '
S -
. )

. Auxlller de enfermerla en conexién A. Lopéz 'ydescon_exién: L. Rodriguez

F. Tratam,: 23/06/2020 12:52 Ubleacion RTS SUCURSAL PALMIRA
ticio Ses,: 23/06/2020 11:30

Firy Sesiom: ?3!061‘202,0 150 © Accese: Injerto P}'Fvarazc ‘ o L Tipo 1e‘rapia:' HDSTD"
Fungibles _ Coee N . S
Apuja arierfal: . 156 ' '
Aguja vendsa:  15G —_— \
Dializador, ~ DORA- 16H . w o o -

. Concentrado;  Cobe 45X o , D .

Concentrado 2 Cobe 45X

Dalos Post

Pesoi 4950  TAsenladu: 14,0000 Pulso; 81 -
19,6000
Resumen lecluras ' ) DLl Lo o '
Ganancla peso  -Pérdidapeso  Velocidad bomba - Ratio flujo dializado  Preslénvenasa UM Kty ‘ o -
2,80 ‘ 20 350,00 - S 180 : L :
Yied. Adminis!. ; L
Medlcamento Via * Dosis  Frecuencia
Esltropoyetina Polve pfiny. 400{)Ui - Subcitdnea 0,00 Interdiaria : S
Admlnlslrado par: TP1113654212 - Enfesmerta Jefe - ROSEHO OJEDA . Hora: 13:26:26
. e - NATALIA - . i
Comentatlos de Admon.: se-admilstra epo 40[)0 ud se sip comphcaclnnes R D
Firmado por: "~ TP 30353 - Emermera ALDANA CAIGEDO ESTEFANIA o . .
" Notas finsles: . )

Modelo de atencitn cnvld—19 Pﬂciel‘lle qué 56 reallza lnage presenctal en clinlca. sin slntomas resplratorlos temperalura o
36,5 °C, seenlrega mastarilla ¥ se verifica higienizacién de manos, pacienle sin dislamienlo para covid lipo 1y sin
alslamierto tipo2 Equipo clinico con cu_mpllrnmnlo de'£PP para atencidn de mage y terapla de hemcdléllsrs_

‘ MAlZORHA.. FANNY PATRICIA HG:66836408 Pég 8de 12 ‘




correcta fijacion de fineas, circuito extracorpdrea sin fugas, correcte nivel de cémérasy presiones,en pardmetros normales, -

transcurre sesion sin complicaciones. con resistencia arlerial se ajusla agujas con bien retorno queda con fujo de bomba
250 mlfmin : ‘ oo : :

o~

Maquina que genera alarma "TFB201 FALLO TEST TRANS. PRE. ART. (DESVIACION N PT4/PT3), se Tevisa acceso con
adecuado retorno, hidrofoblcos secos, se diminuye flujo, pero maguina continua gerlerando alarma,

Forlo qué se decide davalver paciente y finalizar terapia faltando 30 minutos para realizar reporte de maquina # 34 serfe-
71041-04, en esle |ugar se Ingresea maquina # 37 serle 72126-0% . ‘ o

- Finalizaci6h terapia con calambres que meloran con la devolucion UF alcanzada: 2100 rl, Se restituye sistema

Exlracorpﬁreo con SSN 0.9%, filtro ¥ #neas sin presencia de codgulos. Acceso funcional hill presente, adecuada .
emoslasta. i

Sale paciente normotenso 128/85 mmhg, refiere senlirse blen, solo se pesa ba}ﬁ supervisién auxiliar de enfermera,

Se brindan recomendaclanes al paclents, educacién sobre medidas preveniivas para COVID: lavado frecuente de manos,
. eliqueta de tos, uso de tapabocas en caso de salida fuera del hogar, alslamiento soclal, paclente manifiesta entendimiento,

Augxiliar de enfermeria en conexién; Esteban garcia Y desconexion: A. Lepez

. Trata@.:‘VZZ’.'OG!ZUZU §7:26  Ublcacian RTS SUCURSAL PALMIRA !
Inicio Sek; 2718612020 06:30

.

Fin Sesién: 27/06/2020 10:30 Accesc_:‘. Inferto PTFE brazo o Ti;m terapiaz  HOSTD .
Fungibles '

Aguja artesial: 15G

Aguja venosa: 15G . ] ' .

Dializador; -DORA-16H - . S ’ : o

Concentrado 1: Cpb'e_ﬂ!jx
'Concentrado 2 Cobe 48X

Datos Post . " Frec. Resp: 18 .
Peso; 48,60 TAsenfado: 103,0000 Pulso: 78
‘ C70,0000

Resumen fecluras . \ [
Ganancla peso - Pérdidapess  Velocldad bomba  Ratio fhijo dializado  Presidn venosa U, Kt
230 2,00 300,00 , 183

Firmado por: TP 1113854212 - Enfermeria Jefe - ROSERQ QJEDA, NATALIA

Notas finales; ’ : o

Modelo de a}lenclén‘cov'id-w. Paclénie que se reallza triage presencial en clinica, sin siniomas respiratorios, lemperatura
-36,0 °C, sé-entrega mascarilla y s vedfica higienizacién de manos,” paciente sin aistamiento para covid tipo 1y sin
aislamientc tipo2 Equipo clinico con cumplimiento de EPP para alencidn de Uriage y terapia de hemadidligis.

Ingreso de paciente a°sesin dg Hemodialisis. .

Paciente caminando por sus propies madiossola, porta carnet, se pesa bajo supervision awdllar de enfermerfa, seasigna
maauina # 35 v silla #35  con previa desinfeccién, cifras tensionales tolerables asintomatica informa gue s tomas sUS
medicamentos, : ‘ S T . : '

-

Alerta, orientado en a5 tres esferas, presenta edema facial no palpebrat, presenta edema en miembros inferiores, Acceso
vascular funclonal fistula arteriovenosa protesica izquierda lipo Injerto con thriif presents, sin de signes de Infeccion, se
realiza desinfeccion de sltio puncion se canuia con aguja 3 sih complicacion, fijacion de lineas a mano, se Inicia’
hemadidfisis segdn prescripcién médica, con velocidad de UF; 15,3 mifkghora, UF: 3,0 fitros, escala de dolor 0.

Se realiza administraclan de segunda dosis de heparina de 430 ui para un total de 2260 14, paciente estable, -
pacients en lratamienlb,' sin novedades ni compi';cacldnes tclerando parametros.

Nola durante fa sesion, o ; :
Hemedindmica mente estable, se realiza rondas de Enferierla, observando pacienle dermida, se verifica acceso visible, .-
corsecta fijaclén de lineas, circulte extracorpéreo sin fugas, correclo nivel de camaras y presiones en parameiros normales,
Iranscurre seslon sin cormplicaciones. -~ - : ’

Finalizacidn jerapla con caiamhré en p"mrna derecha se pasa solucion sallna 350 cc, con mejoria UF alcanzada: 2600

ml, Se restiluye sistoma exiracorporen con SSN 0.9%, fira y lineas sin presencia de codgulos. Acceso funciona thell
presente, adecuada hemosiasia, - :

Sale paciente normotensa 10370 mmhg, reliere sentirss bien, solo se pesa bajo supervision auxi}iar de enfermerfa.

Se brindan fecomen'dacgon,es al pacient, educacion sobre medigjas preventivas para COVID: lavada frecuente de manos,
eliqueta 2 los, uso defapabocas en caso de salida fuera del hogar, alslaméento social, paciente manifiesla entendimlento.

Auxiliar ‘cllg, entermerfa en conexidn y dasconexién: L. Rodriguez \
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; Cimara de Comercio de Barranguilla )

CAMARADE CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL 0O

FCOMERCIO ' DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS . :

"~ DE BARRANGIIHLA Fecha de expedicién: 28/07/2020 - 10:53:04
Recibo No. 81B1077, valor: 6,100

CODIGO DE VERIFICACION: FWX3OA0IFF

Para .su seguridad verifiqﬁe el contenido de este'bértificado ingresado a nuestra
pdgina web WWW. camarabag.org.co, en el eniace CERTIFICADOS EN LINEA-VERIFICACION
DE*CERTIFICANOS EN LINEA, digitande el cédigo de verificacidn, . -

"LA  MATRICULA MERCANTIL ‘PROPORCIQNA SEGURIDAD Y CONFIANZA EN LOS NEGOCIOS,
RENUEVE SU MATRICULA MERCANTIL A MAS TARDAR EL 3 DE JULIO"

‘EL  SUSCRITC SECRETARIC DE LA CAMARA DE COMERCIC DE BARRANQUILLA, CON EUNDAMENTD
EN LA%EINSCRIPCIONES DEL REGISTRC MERCANTIL ! :

*®

CERTIF¥FICH

NOMBRE, IDENTIFICACI@N Y DOMICILIO

Razdn Social:

GYC MEDICAL I.PB.S. §.A.§,

Sigla:

Mit: 9060.386.591 - 2

Domicilio Principal: Barranguilla
Matrfcula No.: 507.088

Fecha de matricula: 04/10/2010
Ultimo afio renovado: 2020

Fecha de renovacién de la matricula: 11/06/2020
Activos totales: $52,275.233,187, 0
Grupo NIIF: 3. GRUPO 11,

UBICACION

Direccion domicilio principal: CR 43 No 80 - 59
Municipio: Barranquilla - atlantico
Correo.electrénico: directorl@gyomedical.com'co‘
‘Teléfono comercial 1: 3302424 o

Bireccion para notificacién judicial: CR 43" Mo 80 - 59
Municipio: Barranguilla - Atlantico :

Corrao electrénico de notificacién: contadoregyomedical,com.co
Teléfono para notificacién 1: 3302424 - ‘ i

Autorizacién para recibir notificacicnes perscnales a través. del correo
electrénico, (e conformidad con lo establecido en el articulo 67 del Cddigo ge
Procedimiento 2dministrative ¥y de lo Contencioso Administrative: si

CONSTITUCION
Constitucidn; que por Escritura Prblica nimerc 2.634 del 09/05/2010, del
Wotaria 7 a. de Barranquilla, inscritola) en esta Cimara de Comercio el

04/10/2010 bajo el nlmero 162,851 del libro 1x, pe constituyd 1la
sociedad:dénominada GYO MEDICAL I.P.§. 8.A.5.

REFORMAS DE ESTATUTOS

La so

edad ha sido reformada por los giguientes documentos-

PR

Firma vaiida : . .
2 é : ‘ Pidgina 1 de &




™ Cdmara de Comercic de Barranguilla
I, R?ae CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LECAL O
OMER DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS.
DE BARMANGULLA Facha de expedicién: 28/07/2020 - 10:53:04
Recibd No. 8181077, Valor: 6,100
CODIGO DE VERIFICACION: FWXISADIFF

Documento Nimero Fecha Orlgen % ‘Insc, Fecha Libro

Acta 3 01/07/2013 hAsamblea de Accionista 257.373 16/07/2013 iIX

. TERMINO DE DURACION

Duracién: La sociedad no se haya disuelta y su duracldn es indefinida
QUE A LA FECHA Y HORA DE EXPEDICION DE ESTE CERTIFICADG, NO APARECEN

INSCRIPCICNES QUE DEN CUENTA DEL ESTADO DB DISOLUCION DE LA SOCIEDAD, RAZGN POR
LA QUE~-LA SCCIEDAD NO SE HAYA DISUELTA.

ORJETO SOCIAL

La socliedad tiene por objeto: OBJETG SOCIAL: La Sociedad tendrd come cbjeto
gocial las siguientes  actividades: La Creacidn, Adminlatracién,
‘Comercializacién, Promocién, Direccidén de Institucicnes Prestadoras de Salud
IPS, ya sean de propiedad exclugiva de la sociedad o de Terceras Persomas ya
sean Juridicas o Naturales, Plblicas y/o Privadas del Orden Nacional,
Departamental,  Distrital o Munlcipal. y que estén funcionande en el Domicillio
Principal de 1la Sociedad o en Cualquier Lugar del Pafis. La comercializacién de
materiales y elementos relaciomados con el A&rea de  la galud tales como:
Productos médicos quir(rgicos, odentoldgicos, Instrumental quirfirgico y egquipos
de laboratorio, material de OStEDS%ﬂteSlS y de ortopedia, m&dicos hospitalarios,
odontolGgico; reactivos, quimicos ' para 1a industria y el drea de dlagnésticos;
farmacéutica, suministro, comercializacidn vy dlspensacion de medicamentos,
productos farmacéuticos e insumos hospitalarios; suministro .de medicamentos y
material wmwédico por servicio farmacoldgico integral, que zncluye 1a unidesis,
multldosls, alimentacién ‘parenteral, central de mezcla Yy preparacién
extemporaneas, la prestacidn de. los gervicios médicos especializados en el campo
de la -medicina critica, para adultos, pedidtrica o neonatal; renal y vascular;
la instruccién formativa vy entrenamiento de profesionales en el drea de la
salud; la .asesoria, auditoria, montaje, creacién y adwinistracién en unidades
operativas . de salud; el suministro y mantenimiento de equipos necesarios para
este tipo de .actividades, -la comercializacién 'de medicamentos e dinsumos
pertlnentes para la recuperacitén de pacientes. Asi también podrd: Ofertar,
organizar y prestar servicios médiceos especializados en el campo de la medicina
critica y afines, pudiendo celebrar comtratos con entidades estatales o privadas
para la prestacién de servicios en este campo. Igualmente podrd crear y/o
organizar unidad de cuidados intensivos {uci neonatal, pedidtrica y adulto),
gervicloa especializados utilizando sus recursos humancs y téenlcos disponibles
pudiendo inclugd comercializar equipos necesarios para el montaie y desempefio de
una unidad de cuidados intensivos, renal y vascular, contratando incluso para la
remodelaoién de espacios fisicos de acuerdo a disefios especializados. Asi mismo,
podrd realizar ; cualquler otra actividad econdmica licita tante en Colombia como
en el axtranjero. La inversidén de fondos y dinercs propics o de. terceros en
acciones, bonoe, valores bursatiles, partes de interés o cuotas en socledades de
cualguier naturaleza.
La inversidn de fondos y dineros propios o de terceros en
bienes muebles e inmuebles. urbanos o rurales. La Compra Venta Admlnlstr3016n yio
Arrendamlento de bisnes muebles o inmuebles urbanos o rurales. La celebracidn de
~actos o contratos propios del desarrollo del objeto sccial. La adguieicién a
cualgquier ‘titulo de patentes, marcas, ensefias y cualquiera otro privilegio
domaercial. :
La' representaclén de sociedades extranjeras o nacicnales, el.
corretasigh” agencyamlento comerclal i comisionista o mandatario,

la realizacidn

Piginag 2 de' § . )




Camara de Comercio de Barranqu111a
DE. CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O
o " DR INSCRIPCION DE DOCUMENTOS.
Pecha de expedicién: 28/07/2020 - 10:53: 04
‘Recilbic No.: 8181077, Valor: §,100
CODIGC DE VERIFICACION: FHXIGA0IFF

GRGANOS_DE ADMINISTRACION Y DIRECCISN
. REPRESENTACION LEGAL

ADMINISTRACION: La soc1edad tendrd un 6rgano de direcci6n, denominado asamblea
general. de acelonlstas y un repregentante legal. TLa representacién legal ‘de la
sociedad por acciones simplificada GYO MEDICAL 1.P.3. 5.A.3. estard a cargo de
una persona natural o juridica, accionlsta o no, qulen no tendrd suplentes,
dealignado para un ‘términc de un afio por la asamblea general de accionistas. La
gociedad mer gerencxada, administrada y representada legalmente ante terceros
per el representante legal quien no tendrd restriccicnes de contratacién por
yazén ~de la naturaleza ni de la cuantia de los actos que celebre. Por lo tanto,
de entenderd que el representanta legal podrad celebrar o ejecutar todos los
actos --contratos. comprendidés en el objeto social o que se relacionen
dlrectamente con la existencls el funcionamiente de la sgogiedad. EL
'representante legal se entenderd investido de io mds amplios poderes para actuar
en todas las circunstancias en nombre de la sociedad, con excepcitn de aquellas
facultades gue, de acuerdo gon 105 estatutos, se hubleren reservado los
_accionistas,
En las relaciones frente a terceros, la sociedad quedaré obligada ]
por los actes y contratos celebrados - por. el representante legal. bDe
ests prohibido al representante legal y a los demis administradores de la
" gocieda, por si o por interpuesta pergona, = obtener bajo cualguier forma o
modalidad Jjuridica préstamos: por parte de la sociedad u obtener de parte de la

gociedadr..aval, - flanza cualguier otro tipo de garantia de sus cobligacicnes
personales. D

¥

4

NOMBRAMIENTO(S) REPRESENTACI@N LEGAﬂK

Nombramlento realizado mediante Acta nGmero-4 del 09/02/2015, correspcndiente
a la Asamblea de Accionistas en Barranguilla, inscrito(a) en esta Cimara de
Comerdio el 18/02/2015 bajo el nimero 279.700 del libro IX.

.Cargo/Nombre Co . " Identificacién
Representanté Legal ’

De-La Rosa Torres Osvaldo Enrlque - : CC 72144784
REVISORfA FISCAL.
Nombramlento vealizado mediante Acta mnfimero 11 del 29/05/2020, correspondlente

a la Asamblea de Accionistas en Barranguilla, inscritola) en esta Camara de
Comercio. el - 19/06/2020 bajc el nimerc 381.467 del libro IX:

Cargo/Nembre '_ - Tdentificacisn
Reviser Fiscal. o ‘
Escorcia Belefio wilson Rafael - _ ~ CC B534489

SITUACIﬁN(ES) DE CONTROL I GRUPO 'EMPRESARIAL

i .
Que por Documento Privade del 22/07/2020, otorgado en Barranquilla inscrito(a)
en esta Cémara de Comercio el 25/07/2020 hajo el ndmerc 384.872 del libro
respectlvo, consta que la 5001edad
GYd MEDICAL-I.P.S. S.A.S.
Estd vinculada a.un grupo empresarial, cuyo cantrolante es:
DE . LA ROSA TORRES OSVALDO, ‘MIRIAM ¥ GUSTAVO ESTRADA CTERC -
Domlclllo Barranquilla
Fecha de conflguraclén 09 de Sep/bre de 2010
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; , ‘Cimara de Comercic de Barranquilla
‘:rf ' Dt CERTIFICADO DE- EXISTENCIA ¥ REPRESENTACION LEGAL © .
é : # COMERCIO _ DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS.
o DE BARRANGUILLA Fecha de expedicién: 28/07/2020 - 10:53;04

Recibe No. 8181077, Valor: 6,100
CODIGO DE VERIFICACION: FWX39A03FF

ESTABLECIMIENTO (S} DE COMERCIO

A nombre de 1la sociedad . figurai(n) matricuiado{s}en egta Camara de Comercio
el (los) siguiente(g) establecimiento(s) de comerclc/sucursal {es) o agencia(s}:

-

Nombre ;

GYQ' MEDICAL I.P.8. 8.A.8, :
Matricula No: 507.089 DEL 2010/1G/04
Gitimo afio rencvado: 2020

Categoria: ESTABLECIMIENTQ
Direccidn: CR 43 No 80 - 5%
Municipio: Barranquilla - Atlantico
Teléfono: 3302424 ) :
Actividad Principal. Qeesloco

ACTIVIDADES DE HOSPITALES Y CLINICAS, CON INTERNACTION
Actividad fecundaria: 0863900

(PL) OTRAS ACTIVIDADES DE ATENCION DE- LA SALUD HUMANA

Que de acuerdo con nuestras inscripciones, les bienes pujetos a registro

mercantii relacionades en el presente. certificade, e encuentran libres de
embargos. ’

CERTIFICA

INFORMACICN COMPLEMENTARIA
e : .
De  conformidad con 1o previste en el Decreto 957 de 2019, 1a Resolucién. 2225 de
2019 vy la informacidn reportada por el empresario el tamafio -de la empresa es
GRAN EMPRESA- RSS Los datos reportados en el formulario RUES son los siguientes;

Tngresos por actividad ordinaria: 48.157.261.7976,00
Actividad econémica por la cual percibidé mayores ingresos por actividad
ordinaria en ei periodo Cédigo. CITU: QBB1000

Este certificado refieja 1a situacién juridica registral de la‘sociedad hasta la
fecha ¥ hora de su expedicidén. o

Ba la Cémara de Comercio de Barranquilla no zparecen inscripriones posteriores a
las anteriormente mencionadag, de ddcumentos referentes a reformas, o
nombramiento de representantes legales, administradores o revisores fiscales,
que modifiquen total o parcialmente el contenido,

De conformidad con 1o establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrative v
de .lo Contencioss Administrativo y de 1la ley 962 de 2005, los actos
administrativegs de registro agui certificadoy quedan en firme diez (10} diag
habiles desplés de la fecha de inscripei6n,  siempre que no sean chjeto de
recursodd., Contra Ilos actos administrativos de registro caben los recursos de
repogicidn vy  de apelafidn. Para estos efectos se informa que para la C3
Comercic de Barranquilla log 53bados no son dias hibiles.
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o ) CAMARA DE COMERCIO DE PALMIRA

ATS SUCURSAL PALMIRA
Gl

- Facha expedicion: 2020/07/28 - 10:56:30 **** Reclbo No. 5(00387257 **** Num, Cperacidn, 05.VELEZ-20200720-0031
CAMARA OC COMERGID ~
PALRIR:

--CODIGO DE VERIFICAGION PWa3rkzSpa
/3

4y
LA

-

CERTIFICADG Dﬁ EXIBTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS DE _SUCURBAL.
N Con fundamento en las matriculas e inscripciones del Registro Mercantil,
CERTIFICA

- NCMBRE, SIGLA, IDENTIFICACION Y' DOMICILI®

HOMBRE o RAZGN SOUIAL; RIS SUCURSAL PALMIRA

ORGANIZACION JURIDICA. SOCIEDAD POR ACCIONES STMPLIFICADA
CATEGORIA : SUCURSAL :

DOMICILIO : PALMIRA

CERTIFICA - RESENA A CASa ERINCIPAL
QUE-LA INFORMACION REE‘ER-ENTE A LA CASA PRINCIPAL ES LA SIGUIENTE:

HOMBRE CASA PRINCIPAL : RTS S A §
IDENTIFICACION : BOSPL1262-0
DIRECCION : CLL 36 NO. 2C-22
DOMZCILIO ! CaLI
CAMARA DF COMERCIO CAMRQA DE COMERCIO DE,E'CALI
MATRICULA NOMERO : 1807053 .

. i3

" CERTIFICA - APERTURA DI SUCURSAL O AGENCIA
. . Y . . . X . . .
POR ACTA NUMERO 054 £RL 30 D& ABRIL 'DE 2004 DE LA JUNTA DE $OCEOS, REGISTRADO EN ESTA CAMARA DE

COMERCIO BAJO EL- NUMERO ‘906 DEL LIBRO VI DEL REGISTRO MERCANTIL EL 18- DE JUNIO DE 2004,. 5E
INSCRIBE : APERTURA SUCURSAL 0-AGENCIA, ‘

4 MATRICULA ~ INSCRIPCION - .
MATRICULA NO.: 66460 ! }
FECKA DE MATRICULA : JUNIQ 18 DE 2004
ULTIHO AR RENOVADO : 202

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA

¢ JULIO 01 DE 2020
RCTIVO VINCULADO 10,~204,452,420.00

UBICACION ¥ DATOS GENERALES

DIRECCION DEL DOMICILIO PRINCIPAL : CR 29 NO 39-51

BARRIC

: -CENTRAL

MUNICIPIO / DOMICILIO:
TELEFONG COMERCTAL 1 :
TELEFONO. COMERCIAL 2
TELEFONO COMERCIAL 3} :
CORREO. ELECTRONICO Mo,
SITIC WEB : www.baxter,

76520 -~ PALMIRA

.2942010
¢ NO' REFQRTG

NO: REBORTO - - : S
1 ;'catperine;qhintero@baxter.cqm
com o

DIRECCION PARA NOTIFICACION JUDICIAL : CR 29 Mo 39-51
MUNICIPIO : 76520 - PALMIRA

o

4447651

CORRED ELECTRONICC © osoribgbaxter.com

13
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CAMARA tlE COMEHRCIO DE PALMIRA

RS SUCURSAL PALMIRA

Fecha expedlclén 2020407428 - 10:56: 30 e Raclho No SOOGHB?257 1 Num, Op!rar.lan o JVELEZ 20260728- 0031

P

o plq‘qn gmhdaqdnpwaar'bz,‘spﬁf IS

CERTIFICA ~ ACTIVIDAD ECONGMIICA
DESCRiPCION DE LA ACTIVIDAD ECONOMICA ¢ ACTIVIDADES DE LA PRBCTIC-A MEDICK:., lSIN INTERNACION
ACTIVIDAD. PRINCIPAL : QSFBB - OTRAS ACTIVIDADES b A’fENCION DE lLA .SALUD RUMANA

CERTIFICA - EDNSTITUCION CASA PRINCIPAL
POR ESCRITURA PUBLICA NOMERO 2679 DEL 18 'DE JHUNIQ DE 1998 DE LA N(}TARIA ONCE DE CALI, REGISTRADO

EN ESTA CAMARA DE COMERCIO BAJO KL NOMERO 907 DEL LIBRG VI DEL REGISTRO MERCANTIL EL 18 DE JUNIO
DE 2004, SE INSCRIBE CONSTITUCION CASA PRINCIPAL,

CERTIFICA - RELACTON DE NOMERES QUS HA TENIDO

QUE LA PERSONA JURIDICA HA TENIDO 10S SIGUIENTES NOMBRES G RAZONES SOCIALES

1) RTS LIMITADA SUCURSAL PALMIRA
_Actual.) RTS SUCURSAL BALMIRA

cmimmcz\ - CAMBIOS DE NOMBRE. O RAZON SOCIAL

: POR DOCUMENTQ PRIVADO DEL 12 DE AGOSTO DE 2010 REGLSTRADG EN ESTA CAMARA DE COMERCIC BAJO EL
NUMERO 18764 DEL LIBRO XV DEL RECISTRO, MERCANTIL BL 06 DE SEPTIEMERE DE- 2010, LA SUCURS}\L CAMBIOQ
S0 NOMBRE DE RTS LIHITADA SUCURSAL PALMIRA POR RTS SUCURSAL E‘ALMIRA

CERT;FICA - 'REFORMAG_

BOCUMENTC ~ FECBA PROCEDENCIA DOCHMENTO i . INSCRIPCIGH FECHA

EP-1290 20010514 NOTARIA ONCE - CALI T RMDG-908 20040618

EP-969 20020322 NOTARIA ONCE ' L. CGALTT U RMOG-909 20040658
" BE-5074 20021230 " MOTARLA ONCE C eant RM06-910 26040618

CERTIFICA ~ OBJETO SOCIAL

OBJETO SOCIAL: EL OBJETO 50CTAL PRINCIPAL DE. LA SOCIEDAD CONSISTIRA EN LA PRESTACION DE SERVCIOS
MEDICOS ASISTENCIALES Y ADMINISTRATIVAS EN 3ALUD Y DEL SECTCR SOCIAL, GENERALES O EN CULAQUIER
TIPD DE ESPECIALIDAD 0O SUBESPECIALIDAD, A TRAVES DE 305 INSTALACIONSS PROPIAS 0 INSTALACIONES DE
TERCEROS QUE PUEDA LLEGAR A U'{'ILIZAR PARA '\IﬁLES FINES EN VIRTUD DE CUALQUIER TIFOQ DE RELACION
CONTRACTURL, EN ESPECIAL Y SIN SER LIMITATI LA ENUNCTACION, LB SOCIEDAD PRESTARA SERVICIOS EN
LA ESPECIALIDAD DE LA NEFROLOGIA, HEMATO ONCOLOGIA, SERVICICS DE LABORATCRIO, BANCG DE SANGRE,
ETC, LO CUAL INCLUYE 1A TERAPIA RENAL Y TRATAMIENTO A SACIENTES CON INSUFICIEHCIA RENAL
. INCLUYERDO T3 REALIZAE‘ION DE TRANSPLE\NTE, TRATAMIENTO DE ONCOLOGIA, HEMOFILIA, LABORATORICS,
BOSPITALIZACION, CIRUGIA, REHABILITACION, * MEDICINA INTERNA, SUMINISTRG DB MEDTCAMENTOS,
" PROMOCION DE LA SALUD Y PREVENCION DE EA ENFPERMEDAD, CELEBRACION DE COMVENIOS DOCENTES
ASISTENCIALES EN PREGRADO Y POSTGRADO ¥, EN GEMERAL, TODAS LAS ACTIVIDADES QUE GARANTICEN LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS Y ADMINESTRACION DE LAS ORGPLNIZACEON!S DE LA SALUD, ASI WMISMO LA
* SOCIEDAD PRESTARA SERVICIOS DE ADMINISTRACION, MANTENIMIENTO, ASISTENCIA TECNICR, ASESORIAS,
CONSULTORIA, REPRESENTACTION DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, PODRA IGUALMENTE REALIZAR DE PROYECTOS
QUE PERMITAN DESARROLLAR Y PRESTAR  OTROS. SERVCIOS DE SALUD COMPLEMENTARIOS, CONEXO0S, ¥
ADICICNALES A LOS ANTERIORMENTE SENALADOS INCLUIDOS LOS DE APQYQ, TALES COMO LABORATORIO,
FARMACIA, HOSPITALIZACION, LAVANDERIA. ALIMENI‘ACION, DESARROLLO DE SISTEMAS DE INFORMACION
MERICA, ADMINLSTRACION DE OTRAS ENTIDADES DE S}\LtlD, DESARROLLOS TECNOLOGICOS, INFORMATICGS Y DE
TELECOMUNICACIONES EN EL AREA DE LA SALUD ST HER TAXATIVA ESTA ENUMERACION. LAS ACTIVIDADES
ANTES DESCRITAS LAS PODRA REALIZAR DE MANERA DIRECTA O POR INTERMEDIO DE OTRAS ENTIDADES EN LAS
CUALES PARTICIPE COMO S0CIO, .ASOCTARO, ACCIONISTA, INVERSIGNISTA O BAJO CUALQUIER MODALIDAD
CONTRACTUAL, QUE LE PERMITA ThA CONSECUCIOM DE JLOS FINES SOCIRLES. EN DESARROLLO DEL OBJETO
' SOCTAL LA SOCIEDAD PODRA COMPRAR, VENDER, JIMPORTAR, EXPORTAR Y, EN GENERAL, COMERCIALIZAR LOS

i
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) v CAMARA DE COMERCIO DE PALMIRA
()

- ATS SUCURSAL PALMIRA
Cl ‘

g Fecha expedicldn: 2020407/26 - 10:56:30 **** Reclbe No, 5060387257 Npm. Operaclén. 03 JVELEZ 20200720-0034
cAMATA 5 Contreia , .CODIGO DE VERIFIGACIGN PWE3rzsiph
DEPALHIAA .

PRODUCTOS, INSUMOS, MATERTALES Y MEDICAMENTOS UTTLIZADOS -EN.LAS UNIDADES 0 CENTROS RENALES QUE
PRESTAN E1, SERVCIO DE TERAPTA RENAL Y EN LOS PROYECTOS COMPLEMENTARIOS, . CONEXOS O ADICTONALES
QUE §E EMPRENDAN EN EL AREA DR LA SALUD. PODRA CELEBRAR TODO TIPG DE CONTRATOS QUE LE PERMITAN
FL DESARROLLO ADECUADO D §U OBJETO SQCTAL, INCLUYENDO EL CONTRATO OE SOCIEDAD O LA ADQUTSISCION
DE CUOTAS O ACCTONES EN SOCIEDADES, EPECTUAR TNVERSIONES EN EL PATS O.EN EL EXTERIOR, , BFECTUAR
LA RPERTURA DE SUCURSALES EN EL PAIS O EN EL EXTERIOR, COMERCIALIZAR Y LICENCIAR TODA CLASE DE
BLENES Y'e-SERVICIOS, ENAJENAR TODA CLASE DE BIENES MUEBLES = TNMUEBLES, CORPORALES T,
INCOREORALES, DAR EN PRENDA, GRAVAR SUS BTENES, DAR. Y TOMAR DINERO EN MUTUD SIN CONSTITUTRSE
PARA ELLO EN INTERMEDIARIO 0 ENTIDAD FINANCIERA, CONSTITUIR Y ACESTAR TODA CLASE DE GARANTIAS
REALES O PERSONALES PARA GARANTIZAR SUS PROPTAS OBLIGACIONES © IAS DE SUS PILIALES, GIRAR,
ACEPTAR Y, EN GENERAL, NEGOCTAR TITULGS VALORES, ABRIR, MOVER Y MANIENER CUENTAS BANCARIAS BAJO
LA FIRMA SOCTIAL Y CELEBRAR CON ESTABLECIMIENTOS DF CREDITO O FINANCIEROS U OTROS SIMILARES,
OPERACTONES FINANCIERAS O DE CREPITO, CELEBRAR EL CONTRATO DE MANDATO Y ADMINISTRACION BN SUS
DISTINIAS FORMAS; EN GENERAL, CELEBRAR TODO TIPO DE ACTOS O CONTRATOS QUE, COMO LOS ANTERIORSS,
TIENDA DIRECTAMENTE AL CUMPLIMIENTO DE IAS ACTIVIDADES COMPRENDIDAS PENIRO OFL OBJETO SOCIAL,

CERTIFICA ~ ORGANOS DE ADMINISTRACION

ADMINISTRACION: LA SOCIEDAD TIENE LOS SIGUIENTES -ORGANOS DE DIRECCION Y ADMINISTRACION: JUNTA DE
SOCIOS Y REPRESENTANTE LEGAL, ) ' ' ’

CORRESPONDE A LA JUNTA DE SOCTOS AUTORLZAR AL . REPRESENTANTE LEGAL DE LA SOCTEDAD PARA LA

]

EJECUCION DE ACTOS Y LA CELEBRACION DE CONTRATOS POR VALOR SUPERIOR A L3S CINCUENTA (50)

SALARICS MINIMOS LEGALES MENSUALE}S VIGENTES, ENTENDIENDOSE QUE LOS CONMTRATOS QUE VERSEN, SOBRE UN
MISMO ASUNTO CONSTETbYEN UNO SCLO PARA EFECTOS. DE ESTA LIMITACION,: NG REQUER;ERAN, DE AUTQRIZACION

LA CELEBRACION DE CONTRATOS QUE REALICE LA SOCIEDAD CON EL ISS U OTRAS EPS E IPS U OTRAS -

PERSONAS , NATURALESO, JURIDICAS, PURLICAS 0 PRIVADAS, PARA LA PRESTACION DE. LOS 5ERVCIOS QUE
CORRESBONDEN A S0 DBJETO S0CIAL, - .

REPRESENTANTE LEGAL: La sécxmoﬁp TENDRA . UN' REPRESENIANTE LEGAL A CUY0 CARGO ESTARA LA

'-,ADMINISTRI\CION TNMEDIATA DE LA EMPRESA. LA REPRESENTACION LEGAL DE LA COMPANIA EN JUCIC Y FUERA -

DE EL, EL USO DE LA RAZON SOCIAL Y LA’ GESTION DE LOS WEGOCIOS DE'LA MISMA, ESTE REPRESENTANTE
" . LEGAL SE DENOMINARA GERENTE. S : ’ ’

PERIODO Y SUPLENTES: LA JUNTA DE 50CIOS DE LA SCCIEDAD PODRA REMOVER Al GERENTE LIBREMENTE EN

CUALQUIER MOMENTO. FL GERENTE TENDRA DOS {2) SUPLENTES QUE LO REFMPLEZARAN &N SYS FALTAS
ABSOLUTAS, TEMPORALES O ACCIDENTALES. ‘L Lo - :

FUNCIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL: SON E‘UNCIONE_S DEL HREPRESENTANTE  LEGAL TODAS LAS - QUE-

CQRRESPONDAN' A LA NATURALEZA,‘DE E‘;U CARGO Y EN :ESPECIAL LAS SIGUIENTES: A, CELEBRAR 0 'EJECUTAR
TODOS LOS ACTOS ¥ CONTRATOS CQVMPRENDIDOS' DENTRQ DEL OBJETO'SOCIAL, ¥ LOS- QUE SE RALACIONEN CON

LA EXISTENCIA Y FUNCIONAMIENTO pi LA MISMA, CUYA CUAMTIA NG EXCEDA DE CINCUENTA  (50] - SALARTOS

MINIMOS LEGALES MENSUALES, [0S QUE EXCEDAN UE. DICHA CURNTIA REQUERIRAN AUTORIZACTON DE'LA JUNTA
DE SOGIO3, SALVO. LA CELEBRACION.DE CONTRATOS DE PAESTACION O SUMINISTRO DE SERVCIOS QUE CELESRE
LA SOCIEDAD COW EL 125 U OTkaS EPS, "IPS, ARS Y ARP, B. REPRESENTAR A LA SOCIEDAD ANTE TODA CLASE
' DE PERSONAS NATURALES 0 JURIDICAS Y ANTE LAS AUTORIDADES POLITICAS, ADMINISTRATIVAS, JUDICIALES,
| SANITARIAS, FISCALES Y DE POLICIA. c CONSTITUIR APODERADOS JUDICIALES ¥ EXTRAJUDICIALES,
DETERMINAR SUS FACULTADES PARA QUE OBRANDO BAJO SUS ORDENES REPRESENTEN A LA COMPANIA. [,
EJECUTAR LAS DECISIONES DE LA JUNTA DE SOCIOS. E. ELABORAR Y SOMETER A LA APROBACION DE LA JUNTA
DE S0CI0S UN PRESUPUESTC ANUAL DE OPERACICNES E IRVERSIONES. ¥. CONVOCAR LA JUNTA DE SOCTOS
CUANDO LO CONSIDERE NZCRSARIG O CONVENIENTE ¥ MANTENERLA INFORMADA DE LOS NEGOCIOS SOCIALES. G.
EN RELACION CON LOS HEGOCTOS SQCIALES Y SUJETC A LAS LIMITACIONES ESTABLECIDAS BN LOS ESTATUTOS.
!. TRANSIGIR,. ARBITRAR Y COMPROMETER. 2. NOVAR OBLIGACIONES O CREDITOS, 3. SUSCRIBIR TITULOS
VALORES DR«
LA SOCIEDREHD; QUi EXISTA' CONTRAPRESTAION CAMBIARIA 1 SU FAVOR. 4. TOMAR DINSRO EN MUTO, ABRIR'Y
MANETAR CUBNTAS coﬁﬁrEN:és?BANC§R;AS;:5.,DXR'§‘RE¢131R BIEHES EN PAGO. | | - Co

o : S '! *,!-,’l !

[ R

ONTENIDO CREBITICIO,. YA SEA PARA GARANTLZAR EL CUMPLIMIENTO. DE LAS OBLIGACEONES DE, -

CER 1
T .
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- CAMARA DE EOMERCID DE PALMIRA
RTS SUCURSAL PALMIRA ! ; -
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“EAMARA'DECIMERCID
< OERALKIRA -

blg:p ] vgh@é:ﬁb{gu PWB38ZSpAY .

CERTIEICA., : -
REPRESENTANTES LEGALES - PRINCIPALES

- " ' i ‘. B .
POR ACTA NUMERO 275 DEL 06 DE AGOSTO DE 4015 DE ASAMBLEA DE ACCIONISTAS, REGISTRADO EN ESTA

CAMARA DE COMERCIC BAJO EL NOMERD 10584 DEL LIBRO VI DEL REGISTRO MERCANTIL EL 18 DE NOVIEMBRE DE
2019, FUERON NOMBRADOS : . ‘ '

CARGO NOMBRE _ _ IDENTIFICACION
GERENTE ROLDAN MONSALVE YAMELETH ‘ cC 66,727, 323
CERTIFICA - ADMINISTRACTGN '

QUE EL BIEN SE ENCUENTRA ADMINISTRADO POR LA({S) SIGUIENTE.(S)'PERSOHA(S) H
*4% NOMBRE : QUINTERO RIDALGO CATHERTNE & R o S
IDENTIFICACION : Cédula de cindadania - 29658807 ° - e _ "
VINCULACION : ADMINISTRADOR - PRINCIPAL . . .. - B '

FECHA DE REGISTRO DE LA VINCULACION : OCTURRE 23 BE 3019 '

© LIBRO Y NUMERO DE INSCRIPCION ¢OBMOG - 10569

CERTIFICA

LA INFORMACION ANTHRIOR HA SIDO TOMADA DIRECTAMENTE DEL FORMUIARIO DE MATRICULA ¥ RENOVACIGHN
DILIGENCIADC POR EL COMERCIANTE . - '
CERTIE’ZICA

™
"

. W .
DE CONFORMIDAD CON 'LG™ ESTABLECIDO EN EL CODIGO. DE' PROCEDIMIENTO “ADMINISTRATIVO Y DE Lo~
CONTENCIOSO Y DE LA LEY 962 'DE 2005, L10S ACTOS ADMINISTRATIVOS DE REGISTR® AQUI CERTIFICADOS
QUEDAN EN FIRME DIEZ (10) DIAS HABIEES DESPUES DE LA FECHA DE IKSCRIPCION, SIEMPRE QUE NO SEAN
OBJETO DE RECURS0S. EL DIA SABADO NO SE DEBE CONTAR COMO DIA HABIL.

VALOR DEL CERTIFICABO : 46,100
CERTIFICADO EXPEDIDO A TRAVES DEL POATAL DE SERVICIOS VIRTUALES (Sll)
[MPORTANTE: La firma f:figlla! dal secrelalo de la CAMARA DE COMER!

entidad de certficaclon ablorta autorizada y vigiada por la Supatimandenc
899 para validez Jurldica y probatorla de los decumsntos electrénlcas,

Gi0 DE PALMIRA contenida en aste certliicado eleélrénluo se encuantra emilida per una
a de Induslila y Gomercis, de conformidad con las exigancias eslablecldas en la Ley 527 de

La frma digltal no es una firma dighalizada o escaneads, par lo fanto, fa firma dighat que acompafia este documento la podra vesicar a través de su aplﬁcéllvc vlsor de
documenios pdf, ]
Ne obstanls, sl usted va 4 Imprimir este cedificado, lo puede hacer desde su computador,

cémara da comerclo y que fa persana o entidad a la que usled Jo va a enlregar el cerl
Ingresanda al enlace hllps:ffsslpahnlra.cnniacameras.cofcv.php 56

con |a cerleza de qua el mismo fue expedids a Wravés del canal vidual de (a
licado improse, pueda Verlficar por una sola voz el conterido del misme,
ecclonandd la cimara da comerclo o Indicands ¢l codlgo de verlilcaclén PWBAraZSpRe

Al realizay ta verificaclén padrd visuafiaar (y doscargar) und imagen exacla del cerfilicado qti6 lue enlregado &} usuarlo en ef momento que sa realizd la lransaccién,

+ Lalinma mecénica que se musstra a conlinuaclon es fa rapresentaclon geallea de fa firma del secrefarlo jurldico

{o de quien haga sus veces) de'la Camara de Comercio
- Guien avala asts cerflicads. La frma mecdnica no reamplaza la fima digitaf en los documentos elecirénicos,
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JURIDICA Y TRIBUTARIA
NELLY PATRICIA POTES ARANA

ABOGADA
Sefior
JUEZ ADMINISTRATIVO DEL CIRCUITO DE CALIVALLE
E. S. D.

NELLY PATRICIA POTES ARANA, abogada en ejercicio, identificada
con la cédula de ciudadania niimero 31.179.836, expedida en Palmira,
portadora de la Tarjeta Profesional 64.285 del Consejo Superior de la
Judicatura, obrando en calidad de apoderada de los sefiores MIGUEL
ANGEL ROJAS MAZORRA, mayor de edad vecino de Palmira,
identificado con la cedula de Ciudadania nimero 1.113.652.700, residente en
la Carrera 22 No 33.-48 del Barrio Uribe de la Ciudad de Palmira teléfono
3163151878 celular y correo electrdnico miguelangelrojas658@gmail.com
JLUTS GUILLERMO ROJAS MAZORRA, mayor de edad, vecino de
Palmira, identificado con la cedula de Ciudadania numero 1.113.640.364
expedida en Palmira , residente en la Carrera 22 No 33.-48 del Barrio Uribe de
la ciudad de Palmira, numero de cefular 3158866202 y correo electronico
miguelangelrojas658@gmail.com, ARACELLY VARGAS VALENCIA,
mayor de edad, vecina de Palmira, identificada con la cedula de Ciudadania
numero 24.258.943 expedida en Manizales, residente en la Carrera22 No 33-
48 de la ciudad de Palmira teléfono 3186105498 mayores de edad, vecinos de
Palmira, identificados con la cedula de ciudadania mimero, obrando en calidad
de hijos y suegra, mediante €l presente escrito y de manera comedida me
_ permito instaurar DEMANDA  DE MEDIO DE CONTROL DE
REPARACION DIRECTA contra la NACION MINISTERIO DE
TRABAJO Y PROTECCION SOCIAL , , EMPRESA PROMOTORA
DE SALUD PARA EL REGIMEN SUBSIDIADO EMSSANAR NIT
001021565-8, ubicada en la calle 37" No 27-30 Barrio santa Rita, correo
electronico de la ciudad de Palmira correo electrénico emssanar.org.com
E.S.E.HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO , cuyo NIT es 8150003]6-
9, ubicado en la Carrera 29 No 39-51 Palmira Valle comreo electrénico
financicrohrobisbotmail com; GYOMEDICAL PALMIRA IPSSAS |, quien
presta sus servicios en el Carrera 29 No 39.51 de Palmira Valle HOSPITAL
RAUL OREJUELA BUENO, NIT 9003865912, direccion Oficina Principal
Carrera 43 No 80-59 Barranquilla Atlantico Teléfono
3187115939 wancicroheobiiiotmait com;  RTS SUCURSAL PALMIRA,
NIT 805011262-0 , ubicado en la Carrera 29 No 39-51 Hospital San Vicente
de Paul, teléfono 2742010financicrohrobighotmail.com; HOSPITAL DI
SAN JUAN DE DIOS CALI NIT 890303841 ubicado en la Carrera 4 No
17-67 Cali Valle correo electronico gitasahospitalsanijuandedios.ore.co,
siendo estas las partes convocadas. Peticion efectuada conforme a lo normado
en el articalo 23 de la Ley 640 del 2001, en concordancia con el articulo 13
de la ley 1285 de 2009,mediante el cual se constituye como requisito de
procedibilidad los asuntos reglados por el articulo 140 del Codigo
Contencioso Administrativo, el surtimiento de la Audiencia de Conciliacion
extrajudicial previa a la presentacion de la demanda, para que se hagan las
siguientes declaraciones

JURAMENTO
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JURIDICA Y TRIBUTARIA
NELLY PATRICIA POTES ARANA
ABOGADA

Los poderdantes y apoderade judicial declaramos bajo la gravedad de
juramento, no haber presentado demandas y /o solicitudes de conciliacién con
base en los mismos hechos, derechos y acclonantes.

DECLARACIONES Y CONDENAS

Declarese a la NACION MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL, EMPRESA PROMOTORA DE SALUD PARA EL REGIMEN
SUBSIDIADO EMSSANAR; ES.EHOSPITAL RAUL OREJUELA
BUENO GYOMEDICAL PALMIRA IPS SAS ;HOSPITAL RAUL
OREJUELA BUENOQ,; RTS SUCURSAL PALMIRA y HOSPITAL DE
SAN JUAN DE DIOS CALI, ADMINISTRATIVAMENTE
RESPONSABLES vy se obtenga el reconocimiento y pago total de los dafios
y perjuicios que fueron ocasionados como consecuencia de la muerte de la
sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA, en razén a su fallecimiento el dia
9 de Junio de 2020, hechos acontecidos en el HOSPITAL SAN JUAN DE
DIOS DE CALIL, por remision de a GYOMEDICAL PALMIRA IPS SAS

Como consecuencia logica de la anterior declaracion condénese a NACION
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, EMPRESA
PROMOTORA DE SALUD PARA EL REGIMEN SUBSIDIADO
EMSSANAR; FE.S.E. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO
GYOMEDICAL PALMIRA TIPS SAS; HOSPITAL RAUL OREJUELA
BUENO, RTS SUCURSAL PALMIRA y HOSPITAL DE SAN JUAN DE
DI10S CALI a pagar:

PRIMERO: PERJUICIOS MORALES

El equivalente a DOSCIENTOS (200) Salarios minimos legales mensuales
vigentes o lo maximo establecido por la jurisprudencia al momento del fallo
pata los sefiores MIGUEL ANGEL ROJAS MAZORRA, Y
DOSCIENTOS (200) Salarios minimos legales LUIS GUILLERMO
ROJAS MAZORRA en calidad de hijos de la victima FANNY PATRICIA
MAZORRA

El equivalente a DOSCIENTOS (200) Salarios minimos legales mensuales
vigentes o lo maximo establecido por la jurisprudencia al momento del fallo
para la sefiora ARACELLY VARGAS y madre de crianza y suegra de la
victima FANNY PATRICIA MAZORRA

Las sumas anteriormente mencionadas deberdn ajustarse a las cantidades
expuestas o en su defecto a lo maximo establecido por la jurisprudencia al
momento de la conciliacion o fallo

Las cantidades anteriormente mencionadas , hacen razon al plano psiquico de
los individuos, reflejados en los dolores o padecimientos sufridos a
consecuencia de la fesion de un bien, que el caso concreto afecto
ostensiblemente a la familia de la seffora FANNY PATRICIA MAZORRA
(q.e.p.d}, entiéndase familia a los anteriormente antes mencionados (hijos y
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madre de crianza-suegra) , lo anterior fundamentado en el articulo 2 y 42 de la
Constitucion Politica de Colombia, el cual ostenta en su articulo 2 que la
Republica de Colombia como Estado social de Derecho que es, tiene como
fines esenciales el de servir a la comunidad, promover la prosperidad general y
garantizar la efectividad de los principios, derechos , deberes consagrados en
la misma y de mantener la vigencia de un orden justo. Por su parte el articulo
42 ibidem, establece que el Estado y la sociedad tienen como deber ineludible
el de garantizar la proteccion integral de la familia, nicleo fundamental de la
sociedad, el cual se constituye por vinculos naturales y juridicos por la
decision libre de un hombre y una mujer de confraer matrimonio o por
voluntad responsable de conformaria. Asi mismo el articulo en mencion
expone que cualquier forma de violencia en la familia se considera destructiva
de su armonia y unidad, y sera sancionada conforme a la ley.

Que respecto a los montos indemnizatorios para la reparacion del dafio moral
en caso de muerte se deberd traer a colacion los pronunciamientos actuales del
Honorable Consejo de estado, en la cual ha establecido cinco (5) niveles de
cercania afectiva entre la victima directa y aquellos que acudan a la justicia en
calidad de perjudicados o victimas indirectas.

Un valor total de $544.800.000 se repara el dafio causado en la familia de
quien en vida se llam6 FANNY PATRICIA MAZORRA q.e.p.d. , por ¢l
dolor, la afliccion y en general todos los sentimientos de desesperacion,
congoja, desasosiego, temor, zozobra que padecieron por su fallecimiento, .
dadas las circunstancia de modo, tiempo y lugar que rodearon su
desafortunada muerte, ya que era la madre la cual convivia con sus hijos a
pesar de ser mayores, eran una familia unida y compartian tiempos, momentos
y fechas especiales juntos y como consecuencia del des fortunio, nunca mas
volveran a compartir, dejando un vacio grande e irreparable en sus hijos y en
quien fuera su madre de crianza-suegra y abuela de sus hijos.

Asi las cosas, es indispensable exponer la Doctrina respecto a este tipo de
situaciones que hoy fundamentan esta indemnizacion de perjuicios morales a
favor de los convocantes, es por ello que se manifiestan las siguientes glosas:

1 “El duelo (la perdida de alguien a quien fa persona siente cercana y en proceso de ajustase
a esta) afecta practicamente todos los aspectos de la vida de un sobreviviente. A menudo, el
duelo acarrea un cambio de estatus y de pape! (Por ejemplo, de esposa a viuda o de hijo a
hija de huérfano). También tiene consecuencias sociales y econdmicas, la perdida de
amigos y en ocasiones de ingresos. En primer lugar se presenta la afliccidn, que es la
respuesta emocional experimentada en las primeras fases del duelo”. “La afliccion, al igual
que la muerte es una experiencia personal. La investigacion actual ha cuestionado las
nociones previas de un solo patron ‘mormal’ de afliccién y un programa 'normal’ de
recuperacion. Bl hecho de que una viuda hablara con su difunto marido era considerado
como una sefal de perturbacion emocional, que ahora se reconoce como una conducta

comin y Util (luna,1993b). Aunque algunas personas se recuperan con bastante rapidez
despues del duelo otras nunca lo hacen.”

Respecto a este topico en mencion y hablando jurisprudencial

Consejo De Estado, refirio lo siguiente respecto a la Indemnizacion del Dafio Moral: “2(...)
Como no existe un patrén objetive para tasar el perjuicio moral, dada su naturaleza, la
indemnizacién solo cumple un papel paliativo o de mitigacion del bien afectado, pues ni lo
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resarce ni lo repone. La Sala en sentencia de 6 de septiembre de 2001 hizo un recuento
sobre la evolucion de fa jurisprudencia de esta Corporacion en materia de liquidacion del
perjuicio moral y fijo la nueva orientacion. Precisé que desde cuando el Consejo de Estado
asumié competencia para conocer de las demandas de tesponsabilidad extracontractual
instauradas conira el Estado acudid al articulo 95 del Cadigo Penal de 1936 para efectos de
cuantificar el perjuicio moral; que a partir de la sentencia del 9 de febrero de 1978 decidié
actualizar la suma de dos mil pesos fijada en dicha norma, teniendo en cuenta la pérdida del
valor adquisitivo de la moneda, concluyendo que el tope méaximo establecido en esa
disposicion equivalia en el afio de 1937, a lo que para la fecha de la sentencia, costaban
1.000 gramos de oro. Indicé que desde el afio de 1978 se ha continuado aplicando la
formula de remision al oro, la cual fue recogida por el nuevo cédigo penal - decreto 100 de
1998 -, donde se indicd que “() Si el dafio moral ocasionado por el hecho punible no fuere
susceptible de valoracion pecuniaria, podra fijar el juez prudencialmente la indemnizacion
gue corresponda al ofendido o perjudicado hasta el equivalente, en moneda nacional, de un
mil pramos oro. Esta tasacion se hara teniendo en cuenta las modalidades de la infraccion,
las condiciones de la persona ofendida y la naturaleza y consecuencia del agravio sufrido”
{Articulo 106). Y fijo la nueva orientacidn jurisprudencial, segiin {a cual la Hiquidacion de la
indemnizacioén por concepto del perjuicio moral, se debe efectuar ya no con base en el
patrén oro, sino con fundamento en el salario minimo legal; para ese efecto hizo referencia
a: La modificacion del valor del oro en proporcion completamente distinta, “por lo general
muy inferior, a la pérdida del poder adquisitivo del peso colombiano”, La inexistencia de
un nexo entre las variaciones del valor de estos dos rubros; La denominacion de las
obligaciones en oro “es un método absolutamente inadecuado para conservar la capacidad
adquisitiva del acreedor o de la victima™; La reparacion integral y equitativa del dafio, que
exige el articulo 16 de la ley 446 de 1998;EI abandono necesario del criterio adoptado por
el Consejo de Estado desde el afio de 1978, mediante ef cual se daba aplicacion extensiva a
las normas que al respecto trafa el Codigo Penal. Las razones nuevas de orden juridico,
“apoyadas igualmente en fundamentos 1 Liria Femandez; B. Rodriguez Vega,
Intervenciones sobre problemas relacionadas con el duelo para profesionales de atencion
primaria: El proceso de duelo. Universidad Auténoma de Madrid. 2 Sentencia del 01 de
marzo de 2006, Fxpediente 13537, Seccion Tercera, Consejo de Estado, Magistrada
Ponente Dra. Maria Elena Giraldo Gomez, Republica de Colombia, Bogota D.

de orden practico, justifican, en la actualidad, esta decision”. Y concluyé: que “establecido,
por lo demas, el caracter inadecuado del recurso al precio del oro, la Sala fijara el quantum
de las respectivas condenas, en moneda legal colombiana, de conformidad con lo dispuesto
en el articulo 178 del Codigo Contencioso Administrativo. Considerando que el salario
mensual en Colombia se fija atendiendo fundamentalmente la variacion del indice de
precios al consumidor, se considera que el valor del perjuicio moral, en los casos en que
éste cobre su mayor intensidad, puede fijarse en la suma equivalente a cien (100) salarios
minimos legales mensuales, que en la fecha de la sentencia corresponda (). Y en sentencia
dictada el dia 13 de febrero de 2003, destaco el cardcter discrecional de la facultad de
cuantificacion del perjuicio moral: “( ) la valoracion de dicho perjuicio debe ser hecha por
el juzgador, en cada caso, segiin su prudente juicio { ), y que por ello la sugerencia hecha
por la Sala en el fallo proferido el dia 6 de septiembre del 2001 sobre la imposicién de
condenas por perjuicio moral en un maxino de 100 salarios minimos legales no significa
que no pueda ser mayor cuando se pide una mayor indemnizacién y se alega y demuestra
ademas una mayor intensidad en el padecimiento del dafio moral, como lo ha dicho la Sala
en otras oportunidades (... )"

SEGUNDA. A TITULO DE PERJUICIOS MATERIALES: DANO EMERGENTE Y
LUCRO CESANTE. B - A titulo de PERJUICIOS MATERIALES. a NACION
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, EMPRESA
PROMOTORA DE SALUD PARA FEL REGIMEN SUBSIDIADO
EMSSANAR; ESE. HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENQ
GYOMEDICAL PALMIRA IPS SAS; HOSPITAL RAUL OREJUELA
BUENQ, RTS SUCURSAL PALMIRA y HOSPITAL DE SAN JUAN DE
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DIOS CALI | debera reconocerle a la Sefiora FANNY PATRICIA
MAZORRA (causante), o a quien sus derechos represente al
momento de la conciliacién o el fallo, las cantidades que por
concepto de perjuicios materiales se prueben dentro del presente
proceso, los cuales se liquidaran en la proporcidon que ha
determinado la jurisprudencia. Por lo que se considera que se ve
afectado flagrantemente el dafio material concerniente al lucro
cesante, el cual deberd ser reparado por equivalente o lo que es lo
mismo por indemnizacién y que en el caso que nos ocupa son sus
hijos LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA Y MIGUEL
ANGEL ROJAS MAZORRA y sus madre de crianza y suegra
ARACELLY VARGAS, quienes deben recibir tal indemnizacién,
pues unos son sus hijos y otra es la madre de crianza y suegra del
causante por lo que es sano aseverar que los anteriores han tenido
que soportar tanto dafios morales irreparables en su persona y
psiquis, asi como gastos econOmicos pues la sefiora FANNY
PATRICIA MAZORRA,colaboraba  econémicamente por su
familia. Asi las cosas, y teniendo como base la definicion
jurisprudencial que ha dado el Honorable Consejo de Estado al
LUCRO CESANTE, el cual corresponde a un bien de contenido
econdmico que debia ingresar en el curso normal de los
acontecimientos y no ingresara por el des fortunio que sobrellevo al
fallecimiento del sefior FANNY PATRICIA MAZORRA, quien
para la época de los hechos contaba con 46 afios de vida. Y que
siguiendo los lincamientos actuales a nivel de jurisprudencia, se
debe tener en cuenta el promedio de vida en Colombia y que la
entidad encargada de ello en nuestro pais seria el DANE
(Departamento Administrativo Nacional de Estadistica) y que en la
tabla actualizada que a continuacion se aporta, se denota que el
promedio de vida para el afio de nacimiento del hoy causante, es
decir 1974, el promedio de vida es del 28 afios en el caso de las
Mujeres. De acuerdo a lo expuesto anteriormente, debemos tener en
cuenta que el causante llevaba una vida en completa normalidad,
laborando para el sustento familiar y con la responsabilidad de tener
una nifla recién nacida , por lo que el accidente que tuvo cambio
completamente esa normalidad de vida y afecto a todo su ncleo
familiar, Por lo que es sano que el sefior FANNY PATRICIA
MAZORRA, en el aspecto del lucro secante sea indemnizado por el
salario minimo legal mensual vigente que el gobierno Nacional
establecid para el afio 2020, siendo este el afio de su fallecimiento y
que ese salario deberd ajustarse al promedio de vida, que en
consecuencia seria de 28, afios restantes. Lo anterior, fundamentado
en que esa cifra, es decir, el salario minimo legal mensual vigente,
se da por establecido que esa suma es la que devengaria en la peor
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de las circunstancias. Se tomara entonces ¢l minime legal mensual
vigente del afio 2021 y se hard la respectiva operacion matematica
en la que ira involucrada el promedio de vida y se obtendra como
consecuencia directa la suma real de la indemnizacion por Lucro
" Cesante: ANO SMLMV PROMEDIC DE VIDA TOTAL 2020
$877..803 43.6 afios restantes $294.942.000 En palabras, lo
anteriormente ostentado significa que se determind el salario
minimo legal mensual vigente del afio 2021, el cual es de
$877.803.00 y se multiplicé por 12 meses, obteniendo un valor de $
10.533.636.00 y que ese valor se multiplico por el valor de los 28
afios restantes de vida que debia gozar el sefior FANNY
PATRICIA MAZORRA (Q.E.P.D), obteniendo entonces un valor
total de $294.942.000.00. Valor el cual se indemniza el dafio a titulo
de Lucro Cesante en los eventos de fallecimiento, ya que este estd
constituido por el derecho a recibir lo que dejara de aportar el
fallecido, suma que de acuerdo al anexo pertinente prueban de que el
occiso se encontraba laborando activamente con las formalidades
que establece el Codigo Laboral, devengando un salario minimo
legal mensual vigente que era utilizado para la manutencion de su
hogar, gastos personales. 3De acuerdo a lo anterior, se hace
pertinente invocar los topicos sefialados por la Honorable Corte
Suprema de Justicia: “(...) Atendiendo el expreso mandado
Constitucional (Art. 230 de la C.P) y en guarda del espiritu ‘de
equidad que ha de atemperar siempre la aplicacion judicial del
derecho’, al Juez no le esté permitido pasar por alto que “el dafio en
cuestion, aunque futuro ha de ser resarcido en tanto se muestra como
la prolongacion evidente y directa de un estado de cosas’ que,
ademas de existir al momento de producirse la muerte del causante,
‘es susceptible de evaluacion en una medida tal que la
indemnizacion no sea ocasion de injustificada ganancia para quienes
van a recibirla y comprenda por lo tanto sin caer desde luego en el
prurito exagerado de exigir exactitud matematica rigurosa en la
evidencia disponible para hacer la respectiva estimacion, el valor
aproximado de perjuicios sufridos, ni mas ni menos’(...)”.

A titulo de perjuicios por dafio a la vida de relacion. » El equivalente
a Doscientos (200) salarios minimos legales mensuales vigentes o lo
maximo establecido por la jurisprudencia al momento del fallo para
los sefiores LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA Y MIGUE
ANGEL ROJAS MAZORRA en calidad de hijos de la victima el
sefior FANNY PATRICIA MAZORRA o [l equivalente a
Doscientos (200) salarios minimos legales mensuales vigentes o lo
maximo establecido por la jurisprudencia al momento del fallo para
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la sefiora ARACELLY VARGAS en calidad de madre de crianza ¥
suegra de la victima sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA.
El equivalente a Doscientos (200) salarios minimos legales
mensuales vigentes o lo maximo establecido por la jurisprudencia
3 BSentencia, expediente 5.002 , Corte Suprema de Justicia,
Republica de Colombia, Bogota

TERCERA. A TITULO DE PERJUICIOS POR DANO A LA
VIDA DE RELACION. Respecto a la indemnizacién expuesta
anteriormente, la cual hace razén a la Vida del Dafio en Relacion, es
importante precisar que es aplicable al caso de estudio por cuanto
los convocantes no podran realizar las mismas actividades que
realizaba antes con el causante, méxime pues era la madre y asi
estuviera padeciendo una en enfermedad crénica estaba aspirando a
realizarse un trasplante de rifion

, no podré tener momentos placenteros con su madre lo que ocasiona
este dafio respecto a la

tendra que soportar la muerte de una madre, el no poder volverlo a
ver y la psiquis que se forma en este tipo de escenarios no son
faciles de sobrellevar. Al igual forma su hermanos y la mama de
crianza de FANNY PATRICIA MAZORRA tendra que soportar
la muerte de una hija, el no poder volverlo a ver y la psiquis que se
forma en este tipo de escenarios no son faciles de sobrellevar Ante
lo expuesto anteriormente, es menester poner de presente los
lineamientos jurisprudenciales del Conscjo de Estado, que en varias
providencias que han sido proferidas ha reconocido que el perjuicio
fisiolégico, hoy dafio a la vida de relacion, se encuentra inmerso
dentro de lo que se denomina perjuicio a las alteraciones a las
condiciones de existencia. En nuestro ordenamiento juridico, y
especificamente la jurisprudencia coniencioso administrativa ha
reconocido como dafios indemnizables, los de tipo material esto es,
el dafio emergente y el lucro cesante, asi mismo los dafios
inmateriales, género éste en el que se han decretado condenas por
concepto de perjuicios morales y fisiolégicos, recociendo este dafio
como la pérdida de placer en la realizacion de una actividad o
alteracion grave que produce el dafio en las relaciones del sujeto con
su entorno. 4 “(...) El PERJUICIO FISIOLOGICO o A LA
VIDA DE RELACION, exige que se repare la pérdida de la
posibilidad de realizar "...otras actividades vitales, que aunque no
producen rendimiento patrimonial, hacen agradable la existencia......
A quienes sufren pérdidas irremediables es necesario brindarles la
posibilidad de procurarse una satisfaccién equivalente a la que 4
Sentencia del 6 de septiembre de 1993, Consejo de Estado - Seccidn
Tercera.
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han perdido. Por algo se ensefia el verdadero cardcter del
resarcimiento .de los dafios y perjuicios es un PAPEL
SATISFACTORIO (...)”. 5“(...) En esta oportunidad la Sala
aprovecha para, en aras de precision v rigor en la nomenclatura,
dejar de lado enlomen que hasta ahora se ha venido utilizando -en
ocasiones de manera inadecuada o excesiva- para acudir al concepto
de dafio por alteracion grave de las condiciones de existencia, el cual
ofrece mayor amplitud que el anterior y abarca no sélo la relacion de
la victima con e] mundo exterior, sino, de manera mas general, esos
cambios bruscos y relevantes a las condiciones de una persona en
cuanto tal y como expresion de la libertad y el albedrio atributos
esenciales a la dignidad humana principio fundante del Estado
Social de Derecho colombiano y de su ordenamiento juridico, segiin
consagra el articulo lde la Constitucion Politica. En la citada
sentencia del 19 de julio de 2000 se dijo, refiriéndose al dafio a la
vida de relacién social que para designar este tipo de perjuicio, ha
acudido la jurisprudencia administrativa francesa a la expresion
alteracion de las condiciones de existencia, que, en principio y por lo
expresado anteriormente, pareceria mas afortunada. No obstante,
considera la Sala que su utilizacion puede ser equivoca, en la medida
en que, en estricto sentido, cualquier perjuicio implica, en si mismo,
alteraciones en las condiciones de existencia de una persona, ya sea
que ¢stas se ubiquen en su patrimonio econdémico o por fuera de él.
Resulta ahora pertinente recoger estos planteamientos para sefialar
que si bien es cierto que la expresion relativa a la alteracion de las
condiciones de existencia resulta ser mas compresiva y adecuada,
mal podria pensarse, desde la perspectiva de la responsabilidad del
Estado, que todo perjuicio, de cualquier caricter y magnitud,
comporte necesaria y automaticamente una alteracion a las
condiciones de existencia juridicamente relevante. Sobre el
particular la doctrina ha sefialado, precisamente, que “para que se
estructure en forma auténoma el perjuicio de alteracion de las
condiciones de existencia, se requerird de una connotacion calificada
en la vida del sujeto, que en verdad modifique en modo superlativo
sus condiciones habituales, en aspectos significativos de Ila
normalidad que el individuo llevaba y que evidencien efectivamente
un trastrocamiento de los roles cotidianos, a efectos de que la
alteracion sea entitativa de un petjuicio auténomo, pues no cualquier
modificacién o incomodidad sin solucién de continuidad podria
llegar a configurar este perjuicio, se requiere que el mismos tenga
significado, sentido y afectacion en la vida de quien lo padece. Por
su parte, en la doctrina francesa se ha considerado que los llamados
troubles dans les conditions d'éxistence pueden entenderse como
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“una modificacion anormal del curso de la existencia del
demandante, en sus ocupaciones, en sus habitos o en sus
proyectos”o “las modificaciones aportadas al modo de vida de los
demandantes por fuera del mismo dafio material y del dolor moral.
El reconocimiento de indemnizacion por concepto del dafio por
alteracion grave de las condiciones de existencia es un rubro del
dafio inmaterial -que resulta ser plenamente compatible con el
reconocimiento del dafio moral-, que, desde luego, debe acreditarse
en el curso del proceso por quien lo alega y que no se produce por
cualquier variacidn menor, natural o normal de las condiciones de
existencia, sino que, por el contrario, solamente se verifica cuando
se presenta una alteracion anormal y, por supuesto, negativa de tales
condiciones. En otras palabras, para que sea juridicamente relevante
en materia de responsabilidad estatal, el impacto respecto de las
condiciones de existencia previas ha de ser grave, drastico,
evidentemente extraordinario.”(7) (negrillas, cursivas y subrayado
fuera del texto original). Respecto al manifiesto anterior se deben
tener ¢n cuenta los siguientes topicos: 1. La suma con la cual se
liquiden los perjuicios materiales no puede ser inferior al Salario
Minimo Mensual Legal Vigente. para fecha en la cual se concilie, o
se apruebe mediante auto la conciliacion extrajudicial. 2.- La vida
probable de la victima segin la tabla de supervivencia aprobada por
el DANE. 5 Sentencia del 15 de agosto de 2007, Consejo de Estado
-~ Seccién Tercera, Exp. AG 2003- 385

3.~ Actualizar dicha cantidad segln la variacion porcentual del
indice de precios al consumidor existente entre el mes de enero del
afio 2020 y el que exista cuando se produzca la audiencia de
conciliacion extrajudicial, 4.- Las formulas matematicas financieras
aceptadas por el Concejo de Estado, teniendo en cuenta la
indemnizacion debida o consolidada y la futura.

1.- Mis poderdantes los sefiores MIGUEL ANGEL ROJAS MAZORRA,
LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA. son hijos de la sefiora FANNY
PATRICIA MAZORRA vy la seiiora ARACELLY VARGAS VALENCIA
es la abuela, madre crianza de los sefiores ROJAS MAZORRA vy suegra y
matna de crianza de FANNY PATRICIA MAZORRA,

2.- La sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA, tenia 46 afios de edad, y
padecia una Insuficiencia Renal Cronica v se encontraba en Terapia de
HEMODIALISIS en la RTS que presta servicios a pacientes renales en el
Hospital Ratil Orejuela Bueno de Palmira :

3.- La sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA fallece el dia 9 de Julio de
2020 por diagndstico de paro cardiorrespiratorio.
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4.-La sefiora FANNY PATRICIA MAZORRA, desde hacia 14 afios se
encontraba en terapia de HEMODIALJS, la cual tenia una secuencia de 3
veces a la semana los dias martes. Jueves y sabado en seccion.de 4 horas

5.- El dia 29 de Junio de 2020, asiste a su terapia de Hemodialisis como lo
hacia ordinariamente pero presenta dolor en el injerto que tiene en el miembro
inferior izquierdo el cual no tiene circulaciéon por presentar un trombo, de
acuerdo a lo consignado en la historia clinica expedida por la RTS , una vez se
percatan de la trombosis de acceso que presenta la sefiora FANNY
PATRICIA MAZORRA, le comentan al Dr MONROY especialista
Vascular quien indica que se remita a la paciente a Urgencias y ordena una
ARTERIOGRATIA , una VENOGRAFIA y TROMBOLISIS DIRECTA
y posterior a este procedimiento debe ser monitoreada en UCI

6.-El dia 30 de Junio Ingresa a la UC! de GYOMEDICAL PALMIRA, la
cual se encuentra ubicada en el HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO,
en la misma localidad donde esta ubica la UNIDAD RENAL RTS | que es ¢l
sitio donde desde hace 14 afios la paciente FANNY MAZORRA | recibe su
terapia de HEMODIALISIS.

7.-Una vez hospitalizada en la UCI GYOMEDICAL, se lleva a
ANGIOGRAFIA donde se le realiza ARTERIOGRAFIA, VENOGRAFIA
SELECTIVA DE MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO, y una vez
realizado se da el diagnostico d¢ HALLAZGOS DE FISTULA ARTERIO
VENOSA CON INJERTO BRAQUIBRAQUIAL COMPLETAMENTE
OCLUIDO POR FENOMENO TROMBOTICO , es por ello que debe
permanecer en UCI , para continuar siendo manejada con infusion continua
por 48 horas de ACTILYSE y HEPARINA no fraccionada.

8.-De acuerdo a criterio nefrolégico una paciente con Insuficiencia Renal
Cronica que es manejada con terapia de reempiazo hemodialisis.

La hemodialisis requiere un manejo seguro y continuo en el sistema vascular,
la calidad del acceso vascular condiciona la eficacia y optimizacién de la
hemodialisis en cuanto a morbilidad y calidad de vida de los pacientes con
insuficiencia renal cronica.

Este acceso se puede conseguir por los siguientes procedimientos

a.-FISTULA ARTERO-VENOSA INTERNA, Que cs la unién mediante
cirugia de una arteria v una vena y como resultado ingresa directamente a la
vena, ejerciendo presion sobre esta y provocando dilatacion y aumento de las
paredes, es ¢l acceso de primera eleccion por su mejor funcionamiento,
duracion a largo plazo y presenta menor morbilidad y mortalidad.

Las cuales por su localizacion se clasifican en RADIOCEFALICAS,
RADIOBASILICAS Y BRAQUIOCEFALICAS

Para ello el personal de enfermeria valora las fistulas de acuerdo a unas tablas
donde se tienen en cuenta los siguientes aspectos:
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THRILL: Vibracion trasmitida y perceptible mediante palpacion cutinea
ocasionada por el flujo turbulento entre arteria y vena.

Ausencia de Thrill o muy débil -0-

Thrill débil o regular — 1-

Thrill bueno -2-

GROSOR: Mediante la palpacion
Poco o escaso desarrolto vascular -0-
Desarrollo vascular medio -1-

Gran desarrollo vascular -2-

DISTANCIA ENTRE LAS AGUJAS

Corta -0-
Media -1-
Grande -2~

9.-Una vez relatado de manera clara y sucinta la obstruccion de la vena por un
trombo en la paciente FANNY PATRICIA MAZORRA, es importante
resaltar que desde el punto de vista nefrologico cuando alguien padece lo que
a ella le sucedio se considera una URGENCIA MEDICA vy el procedimiento
de RESCATE debe reatizarse de forma INMEDIATA

Existen dos maneras procedimentales de subsanar la trombosis venosa de la
paciente, y son:

a.-Colocando un catéter venoso central para poder dializarla y posteriormente
remitirla para realizarle una nueva FAV.

b.-Intentar la reparacion urgente de la FAV para su uso posterior con lo que se
intentaria evitar el ingreso de la paciente y la colocacion de catéter venoso
central :

El tratamiento es urgente en las primera 24 a 48 horas, aunque las FAV se
pueden salvar hasta una semana después de producida la trombosis y en
algunas ocasiones esta oclusion se resuelve con trombectomia con catéter de
fogarty.

El dia 3 de Julio se realizo la trombectomia y ya estaba apta para continuar
con su terapia de reemplazo que es la HEMIODIALISIS

El dia 4 de Julio se sospecha un sangradoe digestivo se INCIA TRAMITE DE
REMISION para manejo integral por NEFROLOGIA Y HEMODIALISIS

El dia 6 de Julio de 2020 a la 13.00 se deja constancia en la historia clinica
que durante la estancia en UCI presento hemorragias gastrointestinales, con
ANEMIA SEVERA, secundaria a la AUSENCIA DE TERAPIA DE
REEMPLAZO (Por no haberse DIALIZADO) sin disponibilidad de
realizarla por NO CONVENIO CON NEFROLOGIA NI UNIDAD DE
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DIALISIS YA EN PROCESQO DE REMISION CON SERVICOS DE
REFERENCIA DE EPS
Todos estos recursos debieron agotarse para poder DIALIZAR a la paciente
que es la vital terapia que necesitaba para preservar su vida, pero el manejo
que se le dio en UCI fue tratarla con Heparina y hacer gestiones para solicitar
a la EPS autorizar [a Dialisis
El dia 7 se deja constancia que se esta requiriendo MANEJO PRIORITARIO
POR UNIDAD DE TERAPIA DE REEMPLAZO ES DECIR LA
HEMODIALISIS. :
Los dias 8 y 9 no aparece historia clinica de paciente pues ella fallecio en el
Hospital SAN JUAN DE DIOS DE CALI, pero no aparece remision y en
algunos apartes del parte médico del 6 de julio se dice en la HC que la
paciente se encuenira depresiva toda vez que ella misma solicita que se le haga
su terapia de dialisis ya que completo 15 dias sin dialjzarse.

10.- Vehementemente se observa la negligencia de la UCI , de la EPS
EMSSANAR, sabiendo que era una paciente con atencion prioritaria porque
su vida dependia de la TERAPTIA DE HEMODIALISIS v someterla a una
espera por 1o haber cupo para realizarle su dialisis, pues ya completaba 9 dias
sin. su terapla , sabiendo que este procedimiento debe ser practicado 3 veces
por semana y ella ya tenia las dos semanas , donde lentamente se iba
complicando sus niveles de potasio entre otros se iban disminuyendo hasta
terminar en su muerte el dia 9 de Julio de 2020

11.-El deceso de la usuaria se produjo i)or la negligencia y la falla en el
servicio de la UCT que debié priorizar ante la EPS la autorizacion para que se
realizara su terapia de hemodialisis.

12.-Esta situacion de negligencia médica ha provocado en los demandantes un
profundo dolor por la pérdida de la madre pues solo ienia 46 afios y sus
condiciones de salud dentro de las preexistencias de una Insuficiencia renal
eran buenas, tanto que ella laboraba en servicio domésticos los dias que no
tenia dialisis dos veces por semana en casas de familia y era por una de sus
empleadoras que se le pagaba los servicios funerarios.

13.-Pues a pesar de ser upma empleada independiente devengaba
SETECIENTOS VEINTE MIL PESOS MENSUALES ($720.000), con los
cuales se solventaba para pagar renta, servicios y alimentacién va que
convivia con sus dos hijos LUIS GUILLERMO Y MIGUEL ANGEL
ROJAS MAZORRA y con la abuela paterna de sus hijos sefiora.

y su aplicacion y cumplimiento ser materia de la demanda, a NACION MINISTERIO
DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, EMPRESA PROMOTORA DE
SALUD PARA EL REGIMEN SUBSIDIADO EMSSANAR; E.S.E.
HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO GYOMEDICAL PALMIRA
IPS SAS; HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, RTS SUCURSAL
PALMIRA y HOSPITAL DE SAN JUAN DE DIOS CALL

, encargada del control de la prestacion de servicio de salud de manera
oportuna y eficiente, se denota negligencia y omision de las autoridades

MATTTE 24 WA 12 80 ~FIN01




JURIDICA Y TRIBUTARIA
NELLY PATRICIA POTES ARANA
ABOGADA

Municipales y las demas entidades, quienes, ante la existencia de las gravés
fallas en la prestacion del servicio, valoran los tramites administrativos, por
encima de la necesidad prioritaria de atencion al paciente

Las EP S ylas I P S no procedieron a tomar las medidas adecuadas para
evitar y prevenir lo sucedido

FUNDAMENTOS JURIDICOS Y ANTECEDENTES
JURISPRUDENCIALES Con la culpa, anénima de la administracion y las
demas entidades convocadas, se quebrantaron las siguientes disposiciones
superiores y legales: 1° Los articulos 2 v 90 de la Constitucion Nacional. El
ente plblico, en el caso sub examine, incwrrié en responsabilidad de tipo
indirecto que se evidencia en la falla del servicio, en doble aspecto: primero,
por cuanto la administracién municipal no ejerce un control directo sobre la
prestacion del servicio de salud en los entes éncargados de brindar atencion al
paciente y mas en una circunstancia como ta narrada en el capitulo de hechos;
y segundo, porque aparte de ser un hecho notorio la mala prestacién del
servicio de salud en Colombia, que es un derecho fundamental que se le debe
brindar a todo cindadano colombiano desde el punto de vista constitucional.
Los aspectos tratados nos llevan a aseverar que en este caso se presentd 1o que
la doctrina ha dado en llamar “falta de previsibilidad de lo previsible”, al
olvidar las consecuencias que puede acarrear una omision de este tipo,
generandose en  consecuencia na falla del ente estatal, como esta
secuencialmente sefialado en los supuestos facticos de la demanda. Es
incuestionable, entonces, que el dafio sufrido por el sefior fue causado por una
falla de la administracion y de las demds entidades convocadas. Sea suficiente
el concepto que antecede para sostener con fundamento, que el hecho dafioso
es imputable Unicamente al Estado, en cabeza de uno de sus drganos, sin que
exista causa exonerativa de responsabilidad porque el dafio no se produjo por
culpa de la victima, ni por la ocurrencia de una fuerza mayor o caso fortuito,
que sirvieran de fundamento para hablar con certeza del acaecimiento de un
hecho imprevisible. La forma cémo ocurri6 el accidente y las circunstancias
de ésta, ubican la responsabilidad, al configurarse los siguientes elementos
axiomdticos: a) El hecho generador de la falla del servicio de la
administracion, plenamente establecido con los argumentos que anteceden. b)
El dafio cierto, la muerte de la victima y las lesiones personales sufridas por el
conductor de la moto, que implico un suceso irreversible ya que se perdio una
vida. ¢} La relacion de causalidad entre la falla del ente publico y el dafio
cierto. Inequivocamente, 1a actitud de la administracién fue la causa eficiente
del dafio sufrido; en el fondo, lo que se evidencia es la relacion de causa enire
la falla y el dafio causado, como se probara fehacientemente. La jurisprudencia
del honorable Consejo de Estado es abundante cuando, al desarrollar los
principios atinentes a la responsabilidad publica, ha sentado: “... De ahi que
bien puede predicarse que fa responsabilidad del Estado se desprende de Ia
obligacion que nace para éste de reparar los perjuicios causados, bien sea a la
sociedad 0 a uno de sus miembros, como consecuencia del no cumplimiento, o
del defectuoso cumplimiento o tardio cumplimiento de los deberes
fundamentales consagrados en la Constitucion. .. Pero, se repite, la
responsabilidad estatal surgird siempre que las autoridades pudiendo y
debiendo hacerlo para el caso especifico dejen que se desconozcan los
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derechos a la vida, honra y bienes de las personas residentes en el pais por
parte de ofras personas o cuando el mismo Estado valnera tales derechos.. ”
Respecto al caso sub-examine, se consulté al Manual Imperant

. FUENTE: Manual de Prestacion de Servicios de satud para aplicacién a nivel
nacional de acuerdo a la ley

PRUEBAS:
Me aportar como pruebas loas siguientes

DOCUMENTALES

~Acta de Defuncién

-Registros civiles de nacimiento de LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA
~Registro Civil de Nacimiento de MIGUEL ANGEI ROJAS MAZORRA

.~ Copia de Cedula de LUIS GUILLERMO ROJAS

.- Copia de Cedula de MIGUEL ANGEL ROJAS MAZORRA

-~ Copia de Cedula de ARACELLY VARGAS

.~-Copia de Historia clinicas

.- Constancia de la Procuraduria Judicial de Conciliacion Administrativa

TESTIMONIALES

Respetuosamente solicito a su sefioria, se sirva hacer comparecer a su
Despacho a las siguientes personas, todas mayores de edad y habiles para
declarar sobre los hechos materia de demanda, para establecer a través de sus
testimonios los hechos que rodearon el deceso de la causante y el dolor y la
congoja que produjo la desaparicion fisica del sefior FANNY PATRICIA
MAZORRA (Q.E. P.D) entre sus hijos y madre, segim lo preceptuado en el
Articulo 212 del Codigo General del Proceso. Por tal razén so solicita de
Inanera respetuosa a su Sefioria que se sirva citar en la fecha y hora que usted
establezca a los sefiores: :

¢ SANDRA PATRICIA ROJAS VARGAS 66.762.919, residente en la
Carrera 14" No 43-24 del Barrio Plaza Campestre de la ciudad de Palmira,
teléfono 3117196302

SANDRA MILENA MONDRAGON ALTAMIRANCG CC No 66.762.919 ,
residente en fa Carrera 42 No 35°-30 dej Barrio El Prado de 1a ciudad de
Palmira , teléfono 3178945660

ESTIMACION RAZONADA DE LA CUANTIA

Estimo la cuantia a la fecha de la presentacion de la demanda, $294.942.
000.00, millones
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porque segun el articulo 157 de la ley 1437 de 2011, la cuantia para efectos dé
competencia se determinard por el valor de la multa impuesta o de los
perjuicios causados, segiim la estimacion razonada hecha por el actor en la
demanda, sin que en ello pueda considerarse la estimacion de los perjuicios
morales, salvo que estos ultimos sean los tmicos que se reclamen.

COMPETENCIA

Es competente para conocer de este proceso, en PRIMERA INSTANCIA, el
Honorable sefior Juez Administrativo de la ciudad de Calj - Valle en
SEGUNDA INSTANCIA, el Honorable Tribunal Contencioso
Administrativo de Cali

PROCEDIMIENTO

El procedimiento a seguir es el establecido en los articulos 179 y siguientes
del cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo. ACCION La accién incoada es la de REPARACION
DIRECTA consagrada en el articulo 140 del codigo de Procedimiento
Admimistrativo y de lo Contencioso Administrativo.

ANEXOQOS

Téngase como anexos

-Los documentos mencionados en el acapite de pruebas

~-Copias para el traslado ala NACION MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL, EMPRESA PROMOTORA DE SALUD PARA
EL REGIMEN SUBSIDIADO EMSSANAR; E.S.E.HOSPITAL RAUL
OREJUELA BUENO GYOMEDICAL PALMIRA IPS SAS ;HOSPITAL
RAUL OREJUELA BUENOQ,; RTS SUCURSAL PALMIRA y
HOSPITAL DE SAN JUAN DE DIOS CALT

NOTIFICACIONES

Las mias las recibiré en lé Calle 34 No 28-52 of 201 correo electrénico
patriciapaZ8@hotmail.com

Mi poderdante LUIS GUILLERMO ROJAS MAZORRA, MIGUEL
ANGEL ROJAS MAZORRA Y ARACELLY VARGAS, puede ser
notificada en la Carrera 22 No 33.-48 del Barrio Uribe de 1a Ciudad de
Palmira  teléfono 3163151878  celular y correo  electronico
miguelangelrojas658@gmail. com
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Los demandados EMPRESA PROMOTORA DE SALUD PARA EL
REGIMEN SUBSIDIADO EMSSANAR NIT 901021565-8, ubicada en la
calle 37" No 27-30 Barrio santa Rita, correo electronico de la ciudad de
Palmira correo electronico emssanar.org.com E.S.E.HOSPITAL RAUL
OREJUELA BUENO , cuyo NIT es 815000316-9, ubicado en la Carrera 29
No 39-51 Palmira Valle correo electronico financierohrob@hotmail.com;
GYOMEDICAL PALMIRA IPSSAS , quien presta sus servicios en el
Carrera 29 No 39.51 de Palmira Valle HOSPITAL RAUL OREJUELA
BUENO, NIT 9003865912, direccion Oficina Principal Carrera 43 No 80-59
Barranquilla Atlantico Teléfono 3187115939financierohrob@hotmail.com;
RTS SUCURSAL PALMIRA, NIT 805011262-0 , ubicado en la Carrera 29
No 39-51 Hospital San Vicente de Paul, teléfono
2742010financierohrob@hotmail.com; HOSPITAL DE SAN JUAN DE
DIOS CALIL NIT 890303841 ubicado en la Carrera 4 No 17-67 Cali Valle
correo  electronico  citas@hospitalsanjuandedios.org.co, CARLOS
ARTURO TORRES VILLACI, puede ser notificado en la Carrera 26 No 32-
35 Piso 2 Palmira Valle

T.P. 64.285 del C.S. delal.




