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SENOR.
JUEZ CINCUENTA (50) CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA
E.S.D.

Referencia: Declarativo verbal de pertenencia por prescripcion extraordinaria de dominio No 2020-180
Demandante: ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO
Demandado: SHIRLEY MONSALVE LOPEZ en representacion del Menor ESTEBAN GUERRERO MONSALVE

Asunto: Recurso de Reposicion en Subsidio de Apelacion.

DANIEL FELIPE MOYANO AVILA, identificado con la cédula de ciudadania No 1.030.643.731 DE BOGOTA D.C., abogado
en ejercicio inscrito con la Tarjeta Profesional No 279.916 DEL C.S.J. de conformidad con el poder a mi conferido por el(a)
sefior(a) ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO persona mayor de edad, ciudadano(a) en ejercicio, identificado con la
cedula de ciudadania No 20.050.542 de Bogota D.C., en su calidad de parte actora dentro del proceso de la referencia, de la
manera mas cordial me permito presentar RECURSO DE REPOSICION en SUBSIDIO de APELACION, en contra del auto que
decreta desistimiento tacito de fecha del 04 de Mayo de 2022, conforme al memor

NOTA DE CONFIDENCIALIDAD: Este mensaje y sus anexos pueden contener informacion reservada que
interesa solamente a su destinatario. Si Usted no es el destinatario, debe borrarlo totalmente de su sistema,
notificar al remitente y abstenerse en todo caso de divulgarlo, reproducirlo o utilizarlo. Se advierte igualmente que
las opciones contenidas en este mensaje 0 sus anexos no necesariamente corresponden a este remitente. Si
Usted es el destinatario, le solicitamos tener absoluta reserva sobre el contenido, los datos e informacion de
contacto del remitente o a quienes le enviamos copia y en general la informacién del mensaje o sus anexos, a no
ser que exista una autorizacion explicita a su nombre.

CONFIDENTIALITY NOTICE: This message and any attachments may contain confidential information of interest
only to the recipient. If you are not the recipient, you must completely erase it from your system and notify the
sender in any case refrain from disclosing it reproduce or use. It also warns that the options contained in this
message or its attachments do not necessarily correspond to this sender. If you are the recipient, we request you
to have absolute secrecy about the content, data and contact information of the sender or to whom we sent back
and general information message or its attachments, unless there is an explicit authorization to its name.
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SENOR.
JUEZ CINCUENTA (50) CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA
E.S.D.

Referencia. Declarativo verbal de pertenencia por prescripcién extraordinaria de
dominio No 2020-180

Demandante: ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO
Demandado: SHIRLEY MONSALVE LOPEZ en representacién del
Menor ESTEBAN GUERRERO MONSALVE

ASUNTO: Recurso de Reposicion em Subsidio de Apelacién

DANIEL FELIPE MOYANO AVILA, identificado con la cédula de ciudadania No 1.030.643.731 DE BOGOTA
D.C., abogado en ejercicio inscrito con la Tarjeta Profesional No 279.916 DEL C.S.J. de conformidad con el
poder a mi conferido por el(a) sefior(a) ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO persona mayor de edad,
ciudadano(a) en ejercicio, identificado con la cedula de ciudadania No 20.050.542 de Bogota D.C., en su
calidad de parte actora dentro del proceso de la referencia, de la manera més cordial me permito presentar
RECURSO DE REPOSICION en SUBSIDIO de APELACION, en contra del auto que decreta desistimiento
tacito de fecha del 04 de Mayo de 2022, en los siguientes términos:

1. Antecedentes.

1.1. El despacho mediante auto de fecha del 11 de Julio de 2022 requiere a la parte demandante, so pena de
aplicar el desistimiento tacito, para que realice los siguientes actos:

Se requiere a la parte demandante para que proceda a fijar un aviso en el garaje No. 6 que contenga
la informacién prevista en el art. 375 ib.; lo anterior en un término no mayor a 30 dias so pena de
terminar el proceso por desistimiento tacito.

En el mismo término, se requiere a la parte demandante para que acredite la inscripcién de esta
demanda en los inmuebles objeto de usucapién, so pena de aplicar la misma sancion de la norma en
cita, notese que el oficio fue elaborado y remitido desde el pasado 2 de diciembre de 2020.

1.2. Con fecha del 04 de mayo de 2022 se emite auto que decreta el desistimiento tacito.

2. Argumentos del Recurso

El despacho profiere su decision con fundamento en la renuencia de la parte demandante a realizar estas dos
actuaciones: Publicacion de la Valla dentro en el Garaje No 6 y acreditar la inscripcion de la demanda en los
inmuebles objeto de usucapion.

Al respecto, razdn se le haya al despacho, pues dentro del termino otorgado aun con el requerimiento no se
acredito ante su estrado judicial el cumplimiento de tal orden. No obstante lo anterior, la razén y fundamento de
tal omisién por esta parte responde a lo siguiente:

Mi poderdante a la fecha cuenta con mas de 87 afios de edad y a razén de ello, afios atras viene
presentado ciertos quebrantos de salud que se han venido incrementando por el pasar de los afios.

El suscrito apoderado ha sostenido comunicaciones muy limitadas con ella a razén de sus quebrantos
de salud, especialmente se ha logrado contactar con una de sus hijas para que sea ella quien nos
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colabore con el tramite de la inscripciéon de la demanda y también la publicacion de la valla en el
parqueadero.

Desde la admision de la demanda se ha requerido a mi poderdante y a su hija por diferentes medios
de comunicacion, como llamadas a su teléfono celular, mensajeria instantanea y finalmente -ante la
renuencia- por correo electrénico, para lograr su colaboracion con lo peticionado por el despacho en
virtud de la colaboracion y diligencia con la administracion de justicia.

Una vez se profirid el auto que requiere a esta parte so pena de desistimiento tacito, el suscrito se
comunicd insistentemente con mi poderdante sin lograr con éxito la comunicacion en varias ocasiones,
sin embargo, finalmente fue posible comunicarle la solicitud del despacho.

En diferentes oportunidades se traté de lograr comunicacion con las personas tan resefiadas pero no
se obtuvo éxito. El suscrito apoderado por medio electronico, el dia 07 de Marzo de 2023, solicita la
colaboracion con el tramite requerido so pena de que el despacho terminara el proceso.

A razon de lo anterior, se obtuvo comunicacién donde se me informa que tanto mi poderdante, como
su hija han decaido en su estado de salud, pues la primera se le han presentado los sintomas que
devienen desde el mes de enero de 2022 y su hija le aquejan situaciones derivadas del cancer y con
ello que se ha sometido a diferentes quimioterapias.

También se informa que para la publicacién de la valla dentro del parqueadero tocd someterlo a una
solicitud en el consejo de administracion de la copropiedad para que esto le fuera autorizado
publicando un pequefio aviso en la ubicacién del Garaje; sin embargo no habia sido posible el
desplazamiento hasta la oficina de registro de instrumentos publicos para efectuar la consolidacién de
la inscripcion de la demanda a razén del estado de salud de mi poderdante.

También, es menester hacerle saber al despacho que de las fotos que fueron enviadas por quien asiste
a mi poderdante el aviso no se encuentra de una forma totalmente legible que dé fe de la inclusion de
todos los datos necesarios para contar con el cumplimiento a su orden; y pese a que se le requiri6 a
mi poderdante, no se ha allegado la foto debida que cuente con la resolucion suficiente para acreditar
los datos.

Con todo lo anterior, le solicito al Sefior juez que bajo su juicio de la sana critica se sirva ponderar las situaciones
facticas que conllevan al acaecimiento de una fuerza mayor que ha sido irresistible e imprevisible para mi
poderdante y que con ello no se haya logrado el cumplimiento de esta carga procesal que le es imposible
realizar por razones ajenas a su voluntad y que como consecuencia de ello se REVOQUE EL AUTO QUE
DECRETA EL DESITIMIENTO TACITO.

A su vez, teniendo en cuenta que a esta parte interesada en que se declare la fuerza mayor tiene una carga de
probar que este acaecimiento ha impedido cumplir adecuadamente con el acto de parte o con esta carga
procesal en el término dispuesto por la Ley, me permito allegar la copia de la historia clinica de mi poderdante
como soporte de lo enunciado, asi como las fotos ilegibles de la valla.

Del Sefion Juez, atentamente. _
\

&/\_—J

DANIEL FELIPE MOYANO AVILA
C.C. No 1.030.643.731 DE BOGOTA
C.C. No 279.916 DEL C.S. DE LA J.

Carrera 15 No. 118 — 75. Oficina 402 Bogot4, D.C., Colombia
Tel.: + 573158050128 - aldo.sarracino@abogarcosultores.com



EPS SANITAS : INTERCONSULTA
NUMERO DE APROBACION: 202852376

BOGOTADC. ’
03/11/2022, 08.31 38

EPS Sanfas Centro Medico Especialistas At Norte « NIT. 800251440
Direccién' Cra 45 (Autopista Norte) # 100 « 74 « Teléfono 7428383

Nombre: ANA MERCEDES PERE2 PENA Carné: 10-1119856-1.2 - Historia Clinica: 20050542
dentficacidn: CC 20050542 « Sexo Femenino « Edad 87 Afos Mistoria Clinica’ 20050542
RESUMEN DE MISTORIA

MOTIVO DE CONSULTA, ENFERMEDAD ACTUAL

Informacién suministrada por: Paciente, ANA MERCEDES PEREZ PENA.

Motivo de consulta: CITA PRESENCIAL CON USO DE EPP ’
ACUD E CON HIUA

DOLRO EN LA INGLE IZUQEERDA.

Enfermedad Actual. POTE FEMENINA D 87 AROS

DESDE HACE UN ARO

INGUINODINIA IZUQIERD QUE SE IRRADIA A FLANCO IZUQERO Y ALA EXTREMIDAD IZUQIERDA

CON SENACION DE MASA, ASt MISMO MOLESTIA ENLA IGLE DERECHA

ECODE PARED

ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED

ABDOMINAL Y DE PELVIS

Técnica: Con transductor lineal de 12 a 15 MHz se realiza exploracién de la regién :
inguinal zquierda

Reporte: x :
Lateral a los vasos hipogastricos y al realizar maniobras de Valsalva se observa

dilatacion del anillo Inguinal con paso de contenido intra-abdominal ( grasa), legando

m:ool“umdohqw\d.eonl reduccidn de esta al hacer presién extema.

HERNIA INGUINAL INDIRECTA IZQUIERDA REDUCTIBLE.

AP MED HIPOTIROIDISMO b‘SUPlDEMIA  NIEGAN HTA DM PATOLGOAS CARDIACAS

QX AMIGDALECTOMIA CX DE JUANETES ( HALLUX VALGUS)
TANIEGA

SE PLAPA HENRIA INGUINAL 1ZQERDA, REDUCTIBLESOSPECHA DE DERECHA
SS ECODE INGLE DRECHA Y CONTROLO .
Estado de Salud: Bueno.

EXAMEN FisICO

- Signos Vitales:
Tella: 1.45m

- Hallazgos:
Abdomen y peivis: Observaciones: HENRIA INGUINAL IZQUERDA, SOSPECHA DE DERECHA .

ANALISIS Y PLAN DE ATENCION

PTE COIN INGUINODIAS BILATERAL, CON ECO Y CLICNAI CLARA EN LA INGLE IZQUERDA PARA HERNIA, HAY SOSPECHA D

HENRIA DERECHA A CONFIRMAR POR ECO , SE PROPONE REALIZAR ECOD E TB DE INGLE DEREHC AY CONTROLO
SE DAN INDIACIONES Y RECOMENDAICONES '

DIAGNOSTICO

ORDEN MEDICA CON AUTORIZACION APROBADA

Por favor comunicarse con EPS SANITAS CENTRO MEDICO GALERIAS
KR 24 50 47, 3759393, BOGOTA D.C. - BOGOTA D.C.

“Sefior dcuhﬂo: no olvide solicitar por escrito un resumen de la atencién que le realice el especialista, el cual debe presentar en su
préxima consulta” |

DATOS DEL MEDICO

Luis Armando Nossa Rojas - Cidgh General
CC 74857434 - Registro médico 74857434

- Impreso: 03/11/2022, 08:39:24 Impresién realizada por: lanossa Pagina 2 de 3
Original .

Firmado Electrédnicamente
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INTERCONSULTA

EPS SANITAS

EPS Sanitas Centro Medico Especiafistas Aul Norte < NIT. 800251440 ::GMER:CDE APROBACION: 202852376
. - . . OTADC.

Direccion: Cra 45 (Autopista Norte) # 100 « 74 « Telétono: 7428383 [l

Camé’ 10-1119856-1-2 - Historla Clinica: 20050542

Nombre: ANA MERCEDES PEREZ PENA
Historla Clinica: 20050542

Identificacidn; CC 20050542 « Sexo: Femenino « Edad. 87 Afos

——

Diagndstico Principal: Hernla inguinal bilateral, sin obstruccion ni gangrena (K402), Confirmado repetido, Causa Externa:Enfermedad general,
No Embarezada.

RESUMEN PLAN DE MANEJO
- Se ordena ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS.

= Se solicita interconsulta a Cirugia General.

ORDEN MEDICA CON AUTORIZACION APROBADA

Por favor comunicarse con EPS SANITAS CENTRO MEDICO GALERIAS
KR 24 50 47, 3759393, BOGOTA D.C. - BOGOTA D.C.

“Sefior usuario: no olvide solicitar por escrito un resumen de la atencién que le realice el aspecialista, el cual debe presentar on su

préxima consulta”

MATAS Nl aadEniasm
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EPS SANITAS

Fecha: 11/10/2022, 16:27:10

DATOS DEL PRESTADOR "

EPS Sanitas Centro Medico Chico Navarra « NIT, 800251440 .
Codigo’ 110012482620

Direccidn: Calle 106 N*19.19 - Teléfono: 742838)

Departamento’ 11-BOGOTA D.C. « Municiplo: 001-B0GOTA D.C.

Entidad a la que solicita (Pagador): EP.S Sanilns
Codigo: EPS005

.

DATOS DEL RESPONSADLE ’

Nombre: ANA MERCEDES PEREZ PENA - Idoouﬁaclon CC 20050542
Direcclén: CR 67 A 145 . 61 AP 302 INT 1 « Teléfono(s) 3118104002
Departamento: 11-BOGOTA D.C. - Municiplo: 001-B0GOTA D.C.

DATOS DE LA REMISION : .
SQMclo’nmnonto: Consulta Externa
Serviclo al cual se remite el  Cirugia General
paciente: '

Motivo referencla:

Por solicitud de! médico tratante
Resumen de historla clinica’ : o V0 ;

O

Ver ptgina(.) nmn(s)
Justificacién / Observaciones p LR

Justificacién:
Cirugia general

Observaciones:

. RESPUESTA ESPECIALISTA (Fayor dnlgqnclaf manualimente).

.
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REIMPRESION REMISION DE PACIENTES)

NUMERO DE APROBACION: 200475520

DATOS DEL PACIENTE

Nombre: ANA MERCEDES PEREZ PENA

Identificacion: CC 20050542 - Sexo: Femenino

Fecha de nacimiento: 29/05/1935 « Edad: 87 Afos

Direccidon: CR 87 A 145, 61 AP 302 INT 1 - Teléfono(s):
3122618425 - 3118104002

Correo electronico: familiaguerreroperez 1 @gmail.com

Camé: 10-1119856-1-2 - Historla Clinica: 20050542
Departamento: 11-BOGOTA D.C. « Municiplo: 001oGOOOTA D C.

" Transporte:

Prioridad:

Mernia inguinal lzqulorda pendiente valorncron por _ i

-

100 -4

ORDEN MEDlCA CON AUTORIZACION APROBADA

sty Por favor comunicarse con EPS SANITAS CENTRO MEDICO GALERIAS
" KR 24 50 47, 3759393, BOGOTA D.C.-BOGOTA D.C.

“Soﬂor uwario no olvide ;ollcmr por escrito un resumen de la atencidn que le nallco el especialista, el cual debe pmoman

préxima consulta”

DATOS DEL MEDICO

bR

Médico y Cirsjano
) RM 3192/08

Elddy Susana Blanco De La Hoz - Medicina Familiar
CC 22733871 - Registro médico 22733871 ; ;

- Impreso: 11/10/2022, 1_7:08.03 Imp‘oswn'reéﬁzada por: esvargas

Origlna
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o ?innado Electrérﬂca_mente

‘Pagina 1 de

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

am—

W’

Clinica ¥ Colsanitas

Bogota 17/01/2022

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE

Dr(a). Clinisanitas Medico

/

Atentamente me permito informar el resultado de su paciente Ana Mercedes
Perez Pena. Identlﬂcado con: cc20050542

Nombro del estudlo' TAC DE TORAX

TAC DE TORAX CONTRASTADO

Datos clinicos: Paciente de 87 afios de edad con cuadro clinico de 3 meses de
evolucion consistente en perdida de peso involuntaria 8 kilos en 3 meses ,
asoclado adinamia , sensacion de fatiga, adicional sensacion de masa en -
cuello ; soclitan estudlo de extension. '

Técnica: se adquieren imagenes multiplanares desde el opérculo toracico hasta los

. diafragmas posterior administracién de medlo de contraste endovenoso en ventana

de medlastmo y pulmbn

Informe

- Los vasos supraadrticos y aorta tienen curso y calibre normales. La arteria pulmonar _

tiene un diametro AP de 30 mm.

Corazén aumentado de tamafio , no hay derrame pericardico.

Ganglios linfaticos con ejes cortos hasta de 11 mm subcannales subaomcos y para
aérticos.

Traquea'y bronquios fuentes de curso, y calibre normales. Engrosamiento las
paredes bronquiales.

No se observan nédulos ni masas en parenqurma pulmonar.
No hay derrame pleural,

Disminucion de la densidad ésea y cambtos espondnlosicos inclpnentes no se
observan lesiones focales ‘ B

. r
Conclusién

Signos Iindirectos de hipertension pulmonar arterial precapilar

Atontamente

O&w\oﬂm PO&AQ

Dr(a). Amalia Patricia Ojeda Gavilan

Médica Radidloga RETHUS 1076647546

/'.
/

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE
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Clinica 'vs"iaColsanitas

Bogota 17/01/2022

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE

Dr(a). Clinisanitas Medico

Atentamente me permito informar el resultado de su paciente Ana Mercedes
Perez Pena. Identificado con: 6620050542 .

Nombre del estudio: TAC DE TORAX

TAC DE TORAX CONTRASTADO

Datos clinicos: Paciente de 87 afios de edad con cuadro clinico de 3 meses de
evolucion consistente en perdida de peso involuntaria 8 kilos en 3 meses ,
asociado adinamia , sensacion de fatiga, adicional sensacion de masa en :

cuello , soclitan estudio de extepsion.'

Técnica: se adquieren imagenes multiplanares desde el opérculo toracico hasta los
diafragmas posterior administracion de medio de contraste endovenoso en ventana

" de mediastino y pulmon
Informe:
Los vasos supraadrticos y aorta tienen curso y calibre normales. La arteria pulmonar

tiene un diametro AP de 30 mm.
Corazén aumentado de tamafio , no hay derrame pencardlco
Ganglios linfaticos con ejes cortos hasta de 11 mm subcannales subaorticos Y para

aérticos.
Traquea'y bronquios fuentes de curso, y calibre normales. Engrosamiento las

paredes bronquiales.
'No se observan nédulos ni masas en parénquima pulmonar

No hay derrame pleural.
Disminucion de |la densidad osea y cambios espondilésicos incipientes, no se

observan lesiones focales. -
' ¢

Conclusion:
Signos indirectos de hipertension pulmonar arterial precapilar.

Atentame_nte.

Aol POrtg

Dr(a). Amalia Patricia Ojeda Gavilan ,
.Médica Radiéloga RETHUS 1076647546
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Clinica ¥% Colsanitas

' Bogota 17/01/2022

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE
Dr(a). Clinisanitas Medico '

Atentamente me permito informar el resultado de su paciente Ana Mercedes
Perez Pena, ldentificado con: CC20050542

Nombre del estudio: TAC DE CUELLO

el POk

' -Dr(a). Amalia Patricia Ojeda Gavilan

Médica Radiéloga RETHUS 1076647546

—

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE
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Clinica.escmsanitas

Bogota 17/01/2022

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE

Dr{a). Clinisanitas Medico

Atentamente me permito informar el resultado de su paclente Ana Mercedes
Perez Pena, ldentificado con: CC20050542 . _ x

Nombre del estudio: TAC DE ABDOMEN TOTAL

TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO

. Datos clinicos: Paclente de 87 afios de odad con cuadro clinico de 3 meses do

evolucidon consistente en perdida de peso involuntaria 8 kilos en 3 meses ,

* asoclado adinamla , sensacién de fatiga, adicional sensacion de masa en

cuello , soclitan estudio de extensioén.

Técnica: se adquieren imagenes multiplanares desde las bases pulmonares hasta la
sinfisis pubica posterior administracién de medio de contraste endovenoso en fase.
ponal

Higado de tamaiio normal sin presencia de lesiones focales ni difusas. La via biliar
intra y extrahepatica son de calibre normal, vesucula biliar distendida de paredes
delgadas con presencia de calculos en su interior,

El pancreas, las glandulas suprarrenales, los rifiones y el bazo no presentan
alteraciones. Quistes corticales renales bilaterales el de mayor tamafio en el rifién

" derecho de 21 mm con densidad de 20UH y el de menor tamafio de 4 mm cortical

izquierdo.

- Camara gastrica distendida de paredes delgadas. Asas intestinales delgadas y

gruesas sin alteraciones con adecuado paso del medio de contraste.

La aorta abdominal y la vena cava inferior tienen curso calibre y patron de realce
normal. ;
/No se observan adenomegahas ni masas retroperitoneales.

No hay liquido libre en cavidad abdominal.

Véjnga distendida de paredes delgadas sin lesiones en su interior

- Utero en AVF atréfico esperado para la edad, no se observan masas pélvicas.

Disminucién de la densidad 6sea cambios espondilésicos de la columna lumbar.
Anterolistesis de L4 de 10. 4 mm (grado 1). -
Dehiscencia de los musculos rectos abdommales enel hemlabdomen superior, hernia

umbilical de contenido graso que mide 9 x10 mm.

Conclusion: :

Hallazgos que sugleren colelitlasls sin signos tomograficos de colecistitis
aguda. ’

Quistes corticales renales bilaterales.

Cambios degenerativos de la columna lumbar.

Pequeiia hernia umbilical, dehiscencia los musculos rectos abdomlnales.

- ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE
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¢ Colsanitas

Clinica
Bogota 17/01/2022

CENTRO ODONTOLOGICO.Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE

Dr(a). Clinisanitas Medico

Atentamente me permito informar el resultado de su paciente Ana Mercedes
Perez Pena, ldentificado con: CC20050542

Nombre del estudio: TAC DE ABDOMEN TOTAL

7 (4
Atentamente,

(Aw\aﬂm ‘PO@,AQ
Dr(a). Amalia Patricia Ojeda Gavilan
Medica Radiéloga RETHUS 1076647546

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE
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Clinica ¥@ Colsanitas

Bogota 17/01/2022

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE

Dr(a). Cllnlsanltas Medico

Atentamente me permito informar e) resultado de su paclente Ana Mercedes |
Perez Pena, Identificado con: CC20050542

Nombre del estudio: TAC DE CUELLO

TAC DE CUELLO CON CONTRASTE -

Indicacién: Paciente de 87 afios de edad con cuadro clinico de 3 meses de
evolucion consistente en perdida de peso involuntaria 8 kilos en 3 meses,
asociado adinamia , sensacion de fatiga, adicional sensaclon de masa en

cuello, soclltan estudio de extension.

Técnica: se adquneren imégenes multiplanares postenor a la administracion de medio
de contrast endoveﬁoso en ventana de tejidos blandos y osea, observando: |

Glandula tiorides atroﬁca submandnbulares normales
Leve aumento en el tamaiio de las glandulas parétidas de manera simétrica sin’

presencia lesiones focales. ,
El tejido adenoideo es de espesor normal. Torus tubarios, fositas de RosenmUller y it

desembocadura de trompas de Eustaquio sin alteraciones.
°~ La cavidad oral es normal, No se observan lesiones en el piso de |a boca ni en Ios :

planos musculares. e
Lo visualizado de las paredes posteriores de-la orofaringe, el paladar blando las

amigdaias palatinas y linguales son normales.
- Laringe sin alteraciones. Hueso hioides y cartilagos cncoudeo tiroideo y antenoudeos ‘

normales.-
Espacios masticatorios, . parafarmgeos carotideos y paravertebral sin alteracwnes

- No se observan adenomegalias. -
Las estructuras vasculares del cuello tienen curso, calibre y patrén de realce norma\

El desarrollo y transparencia de‘las cavidades paranasales es normal.
Dlsmmumon dela denS|dad gsea camblos degeneratwos dela columna cemcal ~

Conclusion: . |
Leve aumento en el tamafio de las gléndulas parétldas de manera simetrica sin

‘presencia lesiones focales.

Tiroides atréfica.
Cambios degenerativos de la columna cervical

Atentamente, . '_ | :

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE

s
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EPS SANIT AS ‘" EPS Sanitas Centro Medico Especialistas Aut. Norte

NIT. 80025144
Direccidn: Cra 45 (Autopista Norte) # 100 - *
| Télefono: 74283!
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS No. 59747176
~ BOGOTA D.C. - 27/01/2023, 07:00:36
Nombna: ANA MERCEDES PEREZ PENA :
Identificacién: CC 20050542 Sexo: Femenino - Edad: B7 Afos
Contrato E.P.S Sanitas: 10-1119856-1-2 Historia Clinlca: 20050542
-.-‘,.-_A,L,.-_-T_,,.-M-.., i e A . - IRTIF 2R ",
DIAGNOSTICO: _ L | AL g
(K429)(K409)
N T PRECEDIMIENTO - s RS,

534001 - HERNIORRAFIA UMBILICAL VIA ABIERTA
*PROGRAMAR EN 3ER NIVEL', PTE EN NOVENA DECADA DE LA VIDA CON

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

530001 - HERNIORRAFIA lNGUINAL UNILATERAL VIA ABIERTA Izquierdo (a)
i'PROGRAMAR EN 3ER NIVEL', PTE EN NOVENA DECADA DE LA VIDACON |

b ers
t o Sc&,\/i\c,cg)b M%YCAO

Ao Pl te) Iy ’\”‘”/Q

.

,. - PR ??:'crf'-wmua Ll G
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ORDEN MEDICA ESTA PENDIENTE DE AUTORIZACION - SE NOTIFICARA A SU CELULAR Y CORREO ELECTRON!CO LA REVSH

ORDEN MEDICA vAqu POR 120 DlAS A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDlCiON
DATOS DELMEDICO .. . .. . i -

Luis Armando Nossa Rojas - Cirugia General
CC 74857434 - Registro médico 74857434

Original
-lmpreso 27/01/2023, 07:01:27
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Clinica ﬁ Colsanitas
Bogota 27/07/2022

CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ESPECIALIZADO NORTE

Dr(a). Médico Institucional

Atentamente me permito informar el resultado de su paciente Ana Mercedes
Perez Pena, ldentificado con: CC20050542

Nombre del estudio: 881301 ECOGRAFIADE TEJIDOS BLANDOS DE PARED
ABDOMINAL Y DE PELVIS

Técnica: Con transductor lineal de 12 a 15 MHz se realiza exploracién de la region
inguinal izquierda

Re porte: :

Lateral a los vasos hipogastricos y al realizar maniobras de Valsalva se observa
_-dilatacién del anillo inguinal con paso de contenido intra-abdominal ( grasa), llegando

hasta el orificio inguinal, con facil reduccion de esta al hacer presion externa.

OPINION: .
HERNIA INGUINAL INDIRECTA IZQUIERDA REDUCTIBLE.

Atentamente,

Gl

Dr(a). Gustavo Alfonso Arango Lemoine
Médico Radiélogo RM 10244206
Fecha y hora de aprobacién: 27/07/2022 09:33:32 a. m.

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO ASU MEDICO TRATANTE
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LIGA COLOMBIANA CONTRA EL INFARTO Y LA HIPERTENSION ARTERIAL
CARDIOLOGIA NO INVASIVA

. LICA COLO
Informe de Ecocardiograma Transtorécico oty
Nombre Perez De Guerrero Ana Mercedes Fecha del exdmen; Dia: 10 Mes: 02 Aho: 2023
Cénila: 20050542 Edad: 87 afos Sexo: Femenino Convenio: Sanitas
Estatura’ 145 cm Poso 57 kg ASC: 1.52 m?’ IMC: 271 h,
Mobtivo del estudio Control IAM (a los30 afos) - Hipercolesterolemia |
Equipo utilizado: . Philips Affiniti 50 Estucio realizado en ritmo: Sinusal FC: 50 N,
Ventana acustica: Buena Correo: | familiaguerreroperez 1@gmail.com
Cuantificacién de Camaras y Andlisis Doppler (Guias ASE 2015)
Cavidades lzquierdas Funcidn Diastélica
Parametros Resultado  Valor Normal Interpretacion Paramotros Resultado | Valor Normal Interpretac
Soptum IV (grosor) 9 . 6-10mm Normal E/A 0.7 | >=08 Anormal
Dvametro 19 | M <= 58mm T Normal ' @' Septal 45 - >=Tem/s Anormal
Dusm-dolw M <= 52 mm 1 \ E/o‘Sopral i' <= 14 crV/s Normal
Pared Posterior 9 6-10 mm Normal - : =
; | o' Laternl 64 >= 10 cm/s Anormal
. ’
AT 2 = 1 Z?‘ ;’559;":: E/e’ Latoral 8 <= 14 cm{a Nomal
Grosor Relativo AT (7 f freeta E/e’ Promedio 95 - <= 14cm/s Normal
de Pared (GRP) 9"8 i Of? ‘ e — A ——————
Railz Abrtica - Segun géneroy | .
Senos de Valsahe | ' ASC (en mm) Indoxar Presiones Pulmonares
cm:%brda : 34 | <= 34 mUm* | Normal Parametros Resultado | Valor Normal Interpreta
g Velocidad Pico insuf | \
Vol. Fin Didstole l H: <= 74 mUm® 2,86 <28m/s Normal
VI indexado | 39 | M:<=61mim' | Normad | |_Tricuspides B e RS
' = —_——te s - <
Fraccién Eyeccién He >e 82% | P"’"a'“"“"w - A ot ke
VI(FEV]) M >= 54% | PSAP 36 < 37 mmHg Normal
Prosién Media de i i
. AP (PmAP) = ‘25 ”"“H" . Normal
| Tiempo Aceleracion |
_ Puimonar (TAP) |2 L N ot ALK
Ventriculo Derecho Valvula Mitral
Parametros Resultado Valor Normal Interpretacion Paramelros Resultado
Didmetro Basal de! =~ Nativa
| Vent Derscho ‘:_as 0 il Normal . NI LI <
TAPSE 19 | >= 17mm Normai o , S |
: C deA;;-r ——ad = Gmdonto Medro - '
ambio a - & uado. S— S
| Fracaonal (CAF) ; 7 > 35% Hio 2 r:ompodo Mnupresidn - - ms
Onda S T:sular 11 7 >=9. 5 chs NOthI _ -Amo Efoctiva Mitral (AVM) ' g | om
Rolaabn do)mogmm vnmmmm ™™ | - N
Valvula Adrtica Al e
Parémelros de Regurgltaclén
Parametros ' Resultado Unidades * —a RSIER % i -
’ Area deIERO - o
el o ROVETTRRIN Tt ETLAIN, A WLL : ' Vo'umnRoawmma pe 1= mt
Volocidad Pico 3 A o a0 e Rad:odePfSA |5 " m
Grad:ento Medlo 7 47 o nApmHg Vem Contmcta x =g -
Ind:coAd:mensoonal o NA e e ———— ' S
VT TS\{IL VTI Abrtico L4 y >
drea Valular Abrtica
AVA) x Contindad : 199 o } Otras Mediciones (segun pertinencia)
Area Vahudar Adrtica 3 em¥m? Parametros Resultado | Valor Normal | Interpr:
y ndexada (AVAI) E ]
S=sdemmenea—s = : - H: <= 40 mm |
lempo de Aceleracion : i Digmetro Sistdlicodal VI = 25 M <= 35 mm Normal |
d elFllyoAm"o : ) — . , & ue
. e Vol, Fin Sistole 13 H:<=31mUm® o
Parémotms de Regurgitaclén VI Indexado M- <= 24 mLAm?
- 5§ i mm Auricula Derecha Vol H: <= 32 mUm*

.eng Contracta (VCJ' - = Ao & 26 M- <= 27 , | Normal
, empo de Hemipresion %7 Unién Si buiar - ooy e e
wcho del Jet/ TSVI ? Ao. Ascendente Proximal - <35 em No ova
Holoda.scho Revo 2 SiéNo - : 4 : S
n-Ao-descenden ‘?‘E Dramelre TSV 19 cm No-a

T T ———

—_
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Descripciones Morfol6gicas

Tamats R amodetackin concdedrics Cawind de amafo rormsd

Coreothted Normal en lodos sos segrmentos

Furcin Sannca Presoryadn
O Mmmuuhwa\mhw&

Tomaro Cavidad de tamafo normal

 Con oscooni.

Gest cartibco 3.1 Limn

[mawet | Oommiip e - :
camre | Ow morloglanormat ]
Funcionaldad. | Insuficiencia leve | ' IR

mmwmd : PP R ATTT2 meotbemeeens: o AR ST, X j*_“_';';:jfj";_*—'-f_'j_-—'“‘_'~_—~;~_——:-_ =
G0 POTTETURICES 15 .’ et e y’. : T T

———————— —— A ————————

— o — e — -———

———————

———— g ——————————— e A—— —— ——— A ———— . —

————
~! ————— - —————————————

ecuerde amenes de Imagenologia son un apoyo jico, y su ia radica e,
" uabeadyc maﬂzadosehtmm”wm .!mwerus

.ca del ventriculo izquierdo sin trastomos segmentarios de la contractlidad y funcién sistdlica preservada. FE
1do | (retardo en la relajacion): presiones de llenado del veritriculo izquierdo normales.

ca con insuficiencia leve a moderada. .

ciencia trivial.

amaiio normal con funcién sistélica preservada.

trivial que permite calcular Presion sistélica de Arteria Pulmonar (PSAP) de 36 mmHg.

para hipertension pulmonar.

omatosis del cayado.

Jo en ritmo de badicradia sinusal con FC. 50 lpm.
maﬁzabajomvhsmednasdeuosegmﬂad:bvam&mmsyuﬁza&ndemmmdemecdb

ifas, careta).
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Clinica %@ Colsanitas

20/04/2023

CENTRAL DE URGENCIAS PUENTE ARANDA

Dr{a). Lorena Acosta Hernandez

Atentamente me permito Iinformar el resultado de su paciente Ana Mercedes
Perez Pena, Identificado con: CC20050542

Nombre del estudio: 881301 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS

ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE LA PARED ABDOMINAL Y REGION
INGUINAL IZQUIERDA

Datos clinicos: Sospecha de complicacién de hernias umbilical e inguinal
izquierda.

Con transductor lineal de alta frecuencia, se realiza ecografia, con los siguientes
hallazgos:

Anlllo inguinal izqulerdo presenta defecto de 13 x 7 mm, por el que protruye

saco herniario que contiene grasa mesentérica y mide 24 x 12 por 9 mm, reduce
tras compresion,

Defecto de pared a nivel umbilical de 7 mm por el que protruye saco hernlarlo
que contlene grasa mesentérica, mide 13 x 10 x 12 mm, no se detecta
vascularidad y no reduce a la compresién,

CONCLUSION:
- HERNIA UMBILICAL INCARCERADA. .
- HERNIA INGUINAL IZQUIERDA NO COMPLICADA AL MOMENTO DEL ESTUDIO,

Atentamente,

Dr(a). Jose Mario Torres Sinning

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE
NIT 800.148.384-6 Pagina 1 de 1
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- _4fT: 800251440 DIRECCION: CALLE 14 N*62-04 TELEFONO: 6466060 BOGOTA
FORMATO DE REFERENCIA DE PACIENTES -
HISTORIA CLINICA No.: 20050542
GENERADO: 20/04/2023 11:44

REMITIOO DE UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA

ENTIDAD QUE ACEPTA REMISION )
FECHAREMISION 201042023 HORA 11 MINUTO “

MEDICO QUE REMITE  JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO
SERVICIO AL CUAL REMITE CIRUGIA GENERAL.

EMPRESA DE AMBULANCIA  TRANSMEDICA NIVEL MEDIO
APELLIDOS PEREZ PENA NOMBRES ANA MERCEDES

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  CC 20050542 EDAD 87 AROS

SEXO F FECHA NACIMIENTO

ESTADOCIVIL  CASADO (A) OCUPACION Tasadores y subastadores

LUGAR DE NACIMIENTO BOGOTADC. CONDICION DE LA USUARIA

DIRECCIONRESIDENCIA  CR 57TA 145.61 AP 302 INT 1

TELEFONO 8177658 CIUDAD BOGOTADC. DEPARTAMENTO Bogota D.C.

ENTIDAD DE AFILIACION EP.S. SANITAS '

TIPO DE USUARIO CONTRIBUTIVO No. ADMISION  U202376100

NOMBRE ACOMPARANTE ANA MERCEDES PEREZ PENA ' a

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  CC 20050542 PARENTESCO  PACIENTE

DIRECCION RESIDENCIA CR 57A 145,61 AP 302 INT 1 . TELEFONO 6177658
DIRECCION OFICINA TELEFONO

NOMBRE RESPONSABLE:.

PARENTESCO: TEL. RESPONSABLE:

FUNCIONARIO DE ENTIDAD QUE AUTORIZA

CARGO FUNCIONARIO

NUMERO AUTORIZACION DE LA ENTIDAD FECHA 20/0472023 HORA © MINUTO ©

}> DATOS DE LA ATENCION

MOTIVO DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL o l, VOV‘
N U"*}\' ;\ s
v, i
AT (AP

FIRMADO ELECTRONICAMENTE
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. ; : PAGINA2 DE3
4,.cﬁ': 800251440 DIRECCION: CALLE 14 N*62-04 TELEFONO: 6466060 BOGOTA
S FORMATO DE REFERENCIA DE PACIENTES
s HISTORIA CLINICA No.: 20050542
> GENERADO: 20/04/2023 11:44

-~
>

-~

F / — - - - - = = — —
Alo{lvo de Consulta: DOLOR EN LA HERNIA. Enfermedad Actual: FEMENINA 87 AROS DE DAD CON CUADRO DE DOLOR EN REGION
/UMGIUCAL QUE SE PASA A REGION INGUNAL IZUQIERDA, REFIE DOLOR INETNSO, QUE NO MEJORIA, CEFALEA, NIEGA ANSUEAS NIEGA

VOMIT,0, POR LO QUE CONSUTLA

-

'ANTECEDENTES
PATOLOGICOS: HTA. HIPOTIRODISMO. ANEMIA POR DF DE VT D. OSTEPOROSIS, MED: ENALAPRIL. 5 MG CADA 12 HORAS.

QUIRURGICOS: JUANETES.
ALERGICOS: NO REFIERE
TRAUMATICOS: NO REFIERE
FAMILAIRES: NO REFIERE

EXAMEN FISICO:

CABEZA: NORMOCEFALICO NO HEMATOMAS
0JOS: PUPILAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ ESCLERAS ANICTERICAS

BOCA: MUCOSA ORAL HUMEDA
OIDOS: MEMBRANA TIMPANICA NORMAL CONDUCTO NO ERITEMA NO EDEMA

OROFARINGE: SIN ALTERACCON NORMOCROMICA NO SE EVIDENCIA MASAS
CUELLO: SIMETRICO MOVIL NO DOLOROSO NO ADENOPATIAS NO MASAS
DORSO: SIN ALTERACION

TORAX: ELASTICIDAD Y EXPANSIBILIDAD NORMAL PULMONES CLARO NO AGREGADOS MURMULLO VESICULAR CONSERVADO NO TIRAJES
CARDIO: RUDIOS CARDIACOS RITMICOS NO SOPLOS

ABDOMEN: PERISTALSIS + BLANDO DEPRESIBL. DOLOROSO A LA PALPACION EN REGION UMBLICALR. ABUDNANTE MANICULO ADIPOSO.
SIN SINGOS DE IRRITACION PERITONEAL NO MASAS NO MEGALIAS
GENITALES: NO EXAMINADO

EXTR: EUTROFICAS NO EDEMAS PULSOS POSITIVOS X L
NEU: CONSCIENTE ALERTA ORIENTADO NO DEFICIT GLASGOW 15/15 REFLEJOS POSITIVOS SENSIBILIDAD Y FUERZA CONSERVADA

\

ANTECEDENTES
X

EXAMEN F(sICO, DIAGNOSTICO Y PLAN DE MANEIO
X

RESUMEN DE EVOLUCION Y CONDICION AL EGRESO

SE VALORA PACIENTE CON ECOGRAFIA TEJIDOS BLANDOS. - HERNIA UMBILICAL INCARCERADA. - HERNIA INGUINAL IZQUIERDA NO
COMPLICADA AL MOMENTO DEL ESTUDIO., PACINTE CON DOLOR PERSISTENE. HERNIA PALPABLE. AL MOENTO ESTABLE, CONCIENTE,
" OREINTADA, ALGICA, AMERITA MANEJO Y VALORACION POR CX GENERAL,POR NO DISPONIBNLDIAD SE REMITE. |

MOTIVOS REMISION
REMISION A CIRUGIA GENERAL POR NO DISPONIBILIDAD.

OBSERVACIONES X

FIRMA Y SELLO MEDICO ' FIRMA USUARIO
NOMBRE‘ JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION ccC 1124052078

FIRMADO ELECTRONICAMENTE -
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_riica % Colsanitas
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20/04/2023

'CENTRAL DE URGENCIAS PUENTE ARANDA

_Dr{a). Lorena Acosta Hernandez

Atentamente me permito informar el resultado de su paclente Ana— Mercedes

" Perez Pena, Identificado con: CC20050542

Nombre del estudio: 881301 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS

ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE LA PARED ABDOMINAL Y REGION
INGUINAL IZQUIERDA

Datos clinicos: Sospecha de complicacién de hernias umbilical e inguinal
izqulerda.

Con transductor lineal de alta frecuencia, se realiza ecografia, con los siguientes
hallazgos:

Anillo inguinal izquierdo presenta defecto de 13 x 7 mm, por el que protruye
saco hernlario que contiene grasa mesentérica y mide 24 x 12 por 9 mm, reduce
tras gompreslén.

Defecto de pared a nivel umbilical de 7 mm por el que protruye saco herniario
que contlene grasa mesentérica, mide 13 x 10 x 12 mm, no se detecta
vascularidad y no reduce a la compresion.

CONCLUSION:
- HERNIA UMBILICAL INCARCERADA.
- HERNIA INGUINAL I1ZQUIERDA NO COMPLICADA AL MOMENTO DEL ESTUDIO.

Atentamente,

Dr{a). Jose Mario Torres Sinning

ESTE RESULTADO DEBE SER ENTREGADO A SU MEDICO TRATANTE
NIT. 800 149.384.6 Pagma 1 dao 1
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P EPS SANITAS PAGINA 1 DE7
o UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA '
- HISTORIA CLINICA No.: 20050542

-

_.0S DEL PACIENTE

-

" NOMBRES Y APELLIDOS: ANA MERCEDES PEREZ PENA
/
GENERO: FEMENINO EDAD: 87 AROS / 10 MESES / 22 DIAS RELIGION:

DATOS ADMINISTRATIVOS
ADMISION: U 2023 76100
ENTIDAD:  E.P.S. SANITAS

IDENTIFICACION: CC-20050542
GRUPO SANGUINEO:

FECHA Y HORA DE ADMISION: 20/04/2023 07:16
UBICACION:
HISTORIA CLINICA BASICA

FECHAY HORA:  20/04/2023 11:44
P MOTIVO DE CONSULTA
INFORMACION SUMINISTRADA POR: PACIENTE,

DOLOR EN LA HERNIA,

GENERADO: 4/20/2023 11:47:10 AM

BOGOTA . COLOMBIA
JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO

UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA
CALLE 14 N*62-04. TEL: 6466060 FIRMADO FLECTRONICAMENTE
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EPS SANITAS
UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA
HISTORIA CLINICA No.: 20050542

S DEL PACIENTE

GENERO: FEMENINO EDAD: 87 AROS / 10 MESES / 22 DIAS RELIGION:
DATOS ADMINISTRATIVOS

PAGINA20DE7

NOMBRES Y APELLIDOS: ANA MERCEDES PEREZ PENA IDENTIFICACION: CC-20050542

GRUPO SANGUINED:

ADMISION: U 2023 76100 FECHA Y HORA DE ADMISION: 20/04/2023 07:16

ENTIDAD:  E.P.S. SANITAS UBICACION:
P ENFERMEDAD ACTUAL

FEMENINA 87 AROS DE DAD CON CUADRO DE DOLOR EN REGION UMBILICAL, QUE SE PASA A REGION INGUNAL
IZUQIERDA, REFIE DOLOR INETNSO, QUE NO MEJORIA, CEFALEA, NIEGA ANSUEAS NIEGA VOMIT,O, POR LO QUE

CONSUTLA

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS: HTA. HIPOTIRODISMO. ANEMIA POR DF DE VT D. OSTEPOROSIS. MED: ENALAPRIL. 5 MG CADA 12

HORAS.

QUIRURGICOS: JUANETES.
ALERGICOS: NO REFIERE
TRAUMATICOS: NO REFIERE
FAMILAIRES: NO REFIERE

EXAMEN FISICO:

CABEZA: NORMOCEFALICO NO HEMATOMAS

0JOS: PUPILAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ ESCLERAS ANICTERICAS

BOCA: MUCOSA ORAL HUMEDA

OIDOS: MEMBRANA TIMPANICA NORMAL CONDUCTO NO ERITEMA NO EDEMA

OROFARINGE: SIN ALTERACION NORMOCROMICA NO SE EVIDENCIA MASAS
CUELLO: SIMETRICO MOVIL NO DOLOROSO NO ADENOPATIAS NO MASAS
DORSO: SIN ALTERACION

TORAX: ELASTICIDAD Y EXPANSIBILIDAD NORMAL PULMONES CLARO NO AGREGADOS MURMULLO VESICULAR

CONSERVADO NO TIRAIJES
CARDIO: RUDIOS CARDIACOS RITMICOS NO SOPlOS

ABDOMEN: PERISTALSIS + BLANDO DEPRESIBL. DOLOROSO A LA PALPACION EN REGION UMBLICALR. ABUDNANTE
MANICULO ADIPOSO. SIN SINGOS DE IRRITACION PERITONEAL NO MASAS NO MEGALIAS

GENITALES: NO EXAMINADO

EXTR: EUTROFICAS NO EDEMAS PULSOS POSITIVOS

NEU: CONSCIENTE ALERTA ORIENTADO NO DEFICIT GLASGOW 15/15 REFLEJOS POSITIVOS SENSIBILIDAD Y FUERZA

CONSERVADA

J» REVISION POR SISTEMAS
NEUROLOGICO: NO REFIERE

PsscosomAnco NO REFIERE =
ORGANOS DE LOS ssu'noos NO amens ’ |
nesmromo NO amene '

BOGOTA - COLOMBIA
FIRMADO ELECTRONICAMENTE

UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA
CALLE 14 N'62-04. TEL: 6466060

GENERADO: 20/0‘[1023 11:47:10
JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO .
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EPS SANITAS PAGINA3DE7

UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA
HISTORIA CLINICA No.: 20050542
DEL PACIENTE :

" NOMBRES Y APELLIDOS: ANA MERCEDES PEREZ PENA
GENERO: FEMENINO

IDENTIFICACION: CC-20050542
EDAD: 87 AROS / 10 MESES / 22 DIAS RELIGION:

GRUPO SANGUINEO:
| DATOS ADMINISTRATIVOS
|ADMISION: U 2023 76100 FECHA Y HORA DE ADMISION: 20/04/2023 07:16
|ENTIDAD:  E.P.S. SANITAS UBICACION:

CARD|OVASCULAR NO REFIERE

—_— e ——— - -— — . —

GASTROINTESTINAL NO REFIERE

Gemmdnmmo NOREFIERE

OSTEOMUSCULOARTICULAR NO REFIERE
PIEL Y FANERAS; NO REFIERE

. —

HEMATOLOG!CO v lmrAnco NO nenme
ENDOCRINO NO asneae

P RIESGO NUTRICIONAL

¢HA TENIDO PERDIDA DE APETITO INVOLUNTARIA, DURANTE LAS ULTIMAS 2 SEMANAS? NO
¢HA TENIDO PERDIDA DE PESO INVOLUNTARIA, DURANTE LOS ULTIMOS 6 MESES? NO
PUNTAUJE RIESGO NUTRICIONAL:0

ANTECEDENTES DEL PACIENTE

P EXAMEN FIsiCO

TENSION ARTERIAL: 125/60 mmHg.
FRECUENCIA RESPIRATORIA: 19 POR MINUTO.

FRECUENCIA CARDIACA: 75 POR MINUTO.
SATURACION OXIGENO: 95%.

TEMPERATURA: 37.0 2C ESCALA DE DOLOR: 0/10.

PERIMETRO CEFALICO: PERIMETRO ABDOMINAL:

PESO: . TALLA:, IMC: ESTADO DE CONCIENCIA: ALERTA

ESTADO GENERAL: BUEN ESTADO GEERNA SOSPECHA DE EMBRIAGUEZ: N
GLASGOW:15/15

P HALLAZGOS DEL EXAMEN FISICO

P IMPRESION DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO: K42.0 - HERNIA UMBILICAL CON OBSTRUCCION, SIN GANGRENA
TIPO DIAGNOSTICO: IMPRESION DIAGNOSTICA CATEGORIA: PRINCIPAL
OBSERVACIONES:

CAUSA EXTERNA: ENFERMEDAD GENERAL
CONDICION PACIENTE:

SOSPECHA DE ATEL: NO

DATOS SOSPECHA ATEL:

TIEMPO EN LA OCUPACION:

P ANALISIS

SE VALORA PACIENTE CON ECOGRAFIA TEJIDOS BLANDOS. - HERNIA UMBILICAL INCARCERADA. -
HERNIA INGUINAL IZQUIERDA NO COMPLICADA AL MOMENTO DEL ESTUDIO., PACINTE CON DOLOR
PERSISTENE. HERNIA PALPABLE. AL MOENTO ESTABLE, CONCIENTE, OREINTADA, ALGICA. AMERITA
MANEJO Y VALORACION POR CX GENERAL,POR NO DISPONIBNLDIAD SE REMITE.

UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA

GENERADO: 20/04/2023 11:47:10
CALLE 14 N°62-04. TEL: 6466060

JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO
/

BOGOTA - COLOMBIA
FAIRMADO ELECTRONICAMENTE

Powered by CamScanner
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EPS SANITAS PAGINAADE Y
UNIDAD URGENCIAS PUENTE ARANDA
HISTORIA CLINICA No.: 20050542

et ’AC“ME
aRES Y APELLIDOS: ANA MERCEDES PEREZ PENA IDENTIFICACION: CC-20050542

GENERO: FEMENINO  * EDAD: 87 ARNOS / 10 MESES / 22 DIAS RELIGION: GRUPO SANGUINEO: '
DATOS ADMINISTRATIVOS 3
ADMISION: U 2023 76100 FECHA Y HORA DE ADMISION: 20/04/2023 07:16
ENTIDAD:  E.P.S. SANITAS UBICACION:

P PLAN DE MANEJIO

REMISION A CIRUGIA GENERAL.

¢SE EXPLICO EL PLAN DE MANEJO AL PACIENTE Y A SUS FAMILIARES, ASEGURANDOSE EL ENTENDIMIENTO DE
ESTE?: SI

PROFESIONAL: JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO
REGISTRO MEDICO: 1124052078
ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL

ORDENES MEDICAS INTRAHOSPITALARIAS
NUMERO DE ORDEN: 1534359 FECHA: 20/04/2023 07:47

P MEDICAMENTOS

oﬁom DESCRIPCION PRESCRIPCION cODIGO MIPRES ESTADO
INICIAR
153435902 | ACETAMINOFEN 500MG TAB CAJ X 300 1 G ORAL
; INICIAR
153435901 CAPTOPRIL 25MG TAB CAJ X 60 25 MG ORAL
0S 2
£ PROCEO;:’:&':; DESCRIPCION OBSERVACIONES | CANTIDAD| CODIGO MIPRES
PROCED
BLANDOS |ECOGRAFIA DE TEJIDOS 1
. 402010026 |ECOGRAFIA DE TEJIDOS e PARD
' ABDOMINAL, DOLOR’
INGUINAL IZQUIERDO,
DEFECTO HERNIARIO
CONOCIDO
DIAGNOSTICO:
INFORMACION RESERVADA

PROFESIONAL: DAYANA MARIA HUERTAS TIBAMOSO.

REGISTRO MEDICO: 1015462472.
ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL.

NUMERO DE ORDEN: 1534529 FECHA: 20/04/2023 11:46

P> AISLAMIENTOS

TIPO AISLAMIENTO ~ MEDIDAS ESTADO

.NO REQUIERE AISLAMIENTO - . INICIAR

P MEDICAMENTOS

- 3 GENERADO: 20/04/2023 11:47:10
AD URGENCIAS PUENTE ARANDA BOGOTA - COLOMBIA
‘c,:fs 14 N°62-04. TEL: 6466060 FIRMADO ELECTRONICAMENTE JOINER DE JESUS ROYO CUADRADO
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41906918
6918 '
PEREZ DE GUERRERO ANA MERCEDES Feche do bmprestén  15-00e,2023 6137 pm
ofd CC 20050542 Sede CENTRO ODONTOLOGICO Y DIAGNOSTICO ES
Pocna de nacimlento 29-may.~1935 Serviclo  CONSULTA EXTERNA
gdad 87 Afos Sexo F Empresa EPS SANITAS S.A.
Direcclén CR 57 AN 145-51 T 1 AP 302 Médico EPS SANITAS CENTRO MEDICO SUBA
Teléfono 4597769-3118104002
o EXamen il TS A T 7 Resultado
HEMATOLOGIA
: CUADRO HEMATICO SIMPLE :
RECUENTO GLOBULOS ROJOS 4.86 x 10A6/ul 4.10 :
HEMATOCRITO 44.10 % 35.00 :
«  HEMOGLOBINA 14.90 g/d! 11-:: i
VOLUMEN CORPUSCULAR MEDIO, 0.9 7 ::.oo 2
HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA. %79 g 33:00 ;
CONCENTRACION DE HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA. 33.80 ::" 11.50
RDW-ANCHO DISTRIBUCION ERITROCITOS 13.20 SRR 4.50
RECUENTO TOTAL DE LEUCOCITOS ::; « 10A3/u) 2.25
NEUTROFILOS Eas < 10A3/ul 0.90
LINFOCITOS 0.38 x 10~3/ul - 0.00
MONOCITOS 36 x 10A3/ul 0.09
EOSINOFILOS Sin x 10A3/ul 8.0
BASOFILOS 59.90 % &
% NEUTROFILOS 30.70 % 2900
% LINFOCITOS ~ 0.00 s
LINFOCITOS ATIPICOS “30 " 0.00
%%MONOCITOS ko % ';.t:;
o/ EOSINOFILOS sis “ :
/o BASOFILOS 0.00 »
CAYADOS 0.00 %
METAMIELOCITOS 0.00 %
MIELOCITOS 0.00 t
PROMIELOCITOS 0.00 %
BLASTOS 217 x 10~3/ul 150
RECUENTO DE PLAQUETAS 9.20 n . 7.00
VOLUMEN PLAQUETARIO. 6,30
1G PORCENTAJE 0.01
I1G ABSOLUTO 0.00 x 1073/l
NORMOBLASTOS 0.00 %
% DE NORMOBLASTOS
Firma Responsable &id%‘g'?‘m
Fecha Validacién: 19-2br-2023 3:44 pm Liseth Yoram Preciade
CC 1035TT6TE
; ‘ Bactendlogs |
SEDE DE PROCESAMIENTO; CENTRAL DE REFERENCL
RAZON SOCIAL: CLINICA COLSANITAS S,
INMUNOLOGIA X
VITAMINA B12 00 pa/m 54

Método: Electroquimioluminiscencia
Fecha Valldacién: 19-abr.-2023 5:34 pm

2 iy

SEDE DE PROCESAMIENTO: CENTRAL DE REFERE®
RAZON SOCIAL: CLINICA COLSANITAS
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UNIDAD DE CARDIOLOGIA-CARDIOMOVIL LTDA

CLINICA CAFAM

ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO CUPS 881202

NOMBRE ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO HC 20050542 EDAD 87 ANOS
FECHA 21 DE ABRIL DEL 2023 EPS CAMA | 617
INDICACION

Indicacién del estudio: Evaluacidn de funcién ventricular. PROCEDIMIENTO: Se realizd Ecocardiograma transtordcico con equipo Philips
CXS0 Con transductor multibanda 2.7-3.5 MHZ en proyecciones habituales utilizando modo M, Modo B, Doppler continuo, pulsado,
Doppler color, Doppler tisular, Observindose: adecuada ventana ecocardiogrifica.

Valor Referencia Valor Referoncila
Aurfcula lzquierda (mm) a8 H s 40, M 538 , | Vol fin de Sistole VI (m/m2) 24 Hs31:M<24
Ralz Ao: S Valsava (mm) 30 Hs37,Ms33 | Vol fin de Didstole VI (mVm2) 60 Hs74: M<61
Anillo Adrtico (mm) 16 H<29; Ms25 | Fraccién Eyeccion VI (%) 60 H 72-52: M. 74-54
DFS (mm) 29 Hs40,M<35 | IMVI igrlm) 109 Hs115 M <95
DFD (mm) 39 Hs58, Ms52 |IGP 0,56 £0.42
Pared Septal (mm) 13 6-10 TOOE (mseg) 229 160-200
Pared Posterior (mm) 11 6-10 Onda E (cVseg) 43 60-130
Ventriculo Derecho (mm) 24 20-30 Onda A (cnVseg) 65 28-60
TAP (mseq) 90 >105 Relacién E/A 0.7 0,8-1.2
Onda e’ (cVseg) 2.8 >8 Relacién E/e” 154 <12
TALLA 141 _cm PESO 58 kg ASC 1,46 m2
1. Aurlcula izquierda: Dilatada, no se observa contraste espontaneo ni masas al interior, volumen de 36ml/m2 (VR 534(“”'“’)-
2. Auricula derecha: Tamafo normal, no se observa contraste espontaneo ni masas al interior, volumen de 22mVm2 (VR: M <27
mim?, H: s32ml/m?).
3. Drenaje de las venas pulmonares: Normal.
4. Tabique interauricular: Integro.
S. Ventriculo izquierdo: Tamafio y forma conservados, con hipertrofia concéntrica de paredes, no se observan trastornos de la
contractilidad, no trombos, por método de Simpson se calcula fraccién de eyeccion de 60%. Funcién diastélica anormal, con
patrén de alteracién en la relajacién y aumento de las presiones de llenado. g .
6. Ventriculo derecho: Tamafo normal, con funcién sistélica conservada, TAPSE 24mm (VR: 17), Onda S’: 11.9cmiseg (VR.

29,5). No hay signos crénicos de 'sobrecarga de presion, R ,
2. Vélvula mitral: Con calcioesclerosis leve, valvas con excursién normal y cierre anular, no se aprecian imagenes compatibles

con vegetaciones ni abscesos. Se aprecia regurgitacién minima.

8. Valvula adrtica: Trivalva, con calcioesclerosis leve, se aprecia insuficiencia grado lll, Gmax: 9mmHg y Vmax:1.5 m/segq.

9. Tronco de la arteria pulmonar; Didmetro normal (VR: s29mm), con signos Indirectos de hipertensién pulmonar.

10. Valvula tricispide: De implantacidn normal, con insuficiencia grado | que permite calcular la PSAP en 37mmHg, Vmax:
2.9m/seg. No aprecio vegetaciones.

11. La vena cava inferior: Didmetro normal (VR: s21mm) y colapso inspiratorio conservado (VR: > 50%)

12. Cayado adrtico: Normal (VR: 20-36mm).

13. El aspecto de pericardio es normal, no se observa derrame, no hay derrames pleurales.

'CONCLUSIONES
I VENTRICULO IZQUIERDO CON HIPERTROFIA CONCENTRICA DE PAREDES, FUNCION SISTOLICA CONSERVADA

FEVI 60% Y DISFUNCION DIASTOLICA LEVE CON AUMENTO DE LAS PRESIONES DE FIN DE DIASTOLE
VENTRICULO DERECHO CON FUNCION SISTOLICA NORMAL

VALVULA AORTICA CON CALCIOESCLEROSIS LEVE E INSUFICIENCIA MODERADA ORGANICA
VALVULOESCLEROSIS MITRAL LEVE CON INSUFICIENCIA MINIMA

INSUFICIENCIA TRICUSPIDEA LEVE FUNCIONAL

PROBABILIDAD ECOCARDIOGRAFIA BAJA DE HIPERTENSION PULMONAR PSAP 37TMMHG
DILATACION AURICULAR IZQUIERDA

NANhwN

Dra. Tatiana Cardenas
Md. Cardidloga
RM: 763092/04
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20/4723 15:52 Gmail - ACEPTACION // ANA MERCEDES PAREZ PERA PARA CIRUGIA oczgﬁawsnnm UMBILICAL ENCARCELADA CC 20. ..

M --G’m a il lucero galeano <sanitasreferencla@gmall.com>
61 Ne-

ACEPTACION // ANA MERCEDES PAREZ PENA PARA CIRUGIA GENERAL:HERNIA
UMBILICAL ENCARCELADA CC 20050542 PLAN PREMIUN

Creferencia Sanitas <creferenclasanitas@cafam.com.co> Thu, Apr 20, 2023 at 3:55 PM
To: lucero galeano <sanilasreferencla@gmail.com>, Remisiones Eps Sanitas Bogota <resanitas1@epssanitas.com>

Buen Dia.

Paciente admitida para ingreso a CAFAM Calle 93 HABITACION BIPERSONAL
CAMA 709

INGRESO INMEDIATO

v

T/

POR FAVOR CONFIRMAR INGRESO, RESERVA DE CAMA POR 6 HRS cCc °¢
¥¢ 20
' < 3(,.‘3
Cordialmente,
Stz T2

Perla Diaz

Auxiarde Enfermeria
Central de Referencwa y Contrareferencsa

Cade 127 No. 18 A-27Ps0 2
Teldfonos: («57)1 5556543 Ext 13534
Celular. (+57)218 763 0011

De: lucero galeano <sanitasreferencia@gmail.com>

Enviado: jueves, 20 de abril de 2023 12:06
Para: Re Sanitas1 <resanitas1@epssanitas.com>; Remisiones Eps Sanitas Bogota <resanitas@colsanitas.com>;

fax Fonosanitas fax <solicitudesreferencia@colsanitas.com>; Referencia Clinicas <referenciaclinicas@
colsanitas.com>; Creferencia Sanitas <creferenciasanitas@cafam.com.co>; CReferenciasB
<CReferenciasB@cafam.com.co>; Referencia contrareferencia <referenciaycontrareferencia@hun.edu.co>;
Referencia Centenario <referencia.centenario@stewardcolombia.org>; Referencia y contrarreferencia
<referenciaycontrareferencia@bienaventuranzaips.com>

Asunto: REMISION DE PTE ANA MERCEDES PAREZ PENA PARA CIRUGIA GENERAL:HERNIA UMBILICAL ENCARCELADA

CC 20050542 PLAN PREMIUN
BUEN DIA

ENVFO SOPORTES DE REMISION DE PTE CIRUGIA GENERAL:HERNIA UMBILICAL
ENCARCELADA PLAN PREMIUM

AGRADEZCO DE SU COLABORACION Y PRONTA RESPUESTA
CORDIALMENTE

"W”Nilqoog!e.m;wwon k=898c384 ew=pla = id= )
k . e 7 °“"'”"“’“39“""‘59"-1753730144804737813s&mgl=mso-t17aanmum.»-.-...
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“ REMISION DE PTE ANA MERCEDES PAREZ PENA PARA
CIRUGIA GENERAL:HERNIA UMBILICAL ENCARCELADA CC 20050542 PLAN

PREMIUN

lucero galeano <sanitasreferencia@gmail.com> Thu, Apr 20, 2023 at 12:0
To: Re Sanitas1 <resanitas1@epssanitas.com>, Remisiones Eps Sanitas Bogota <resanitas@colsanitas.com>, fax

Fonosanitas fax <solicitudesreferencia@colsanitas.com>, Referencia Clinicas <referenciaclinicas@colsanitas.com>,
Creferencia Sanitas <creferenciasanitas@cafam.com.co>, CReferenclasB <CReferenciasB@cafam.com.co>, Referenciz
contrareferencia <referenciaycontrareferencia@hun.edu.co>, Referencia Centenario
<referencia.centenario@stewardcolombia.org>, Referencia y contrarreferencia
<referenciaycontrareferencia@bienaventuranzaips.com>

BUEN DIA
ENVIO SOPORTES DE REMISION DE PTE CIRUGIA GENERAL:HERNIA UMBILICAL

ENCARCELADA PLAN PREMIUM
AGRADEZCO DE SU COLABORACION Y PRONTA RESPUESTA

CORDIALMENTE
EDUARDO 60ONZALEZ

3 attachments
N LAB DE ANA MERCEDES PEREZ PENA.pdf
71K
EVOLUCION DE PTE ANA MERCEDES PEREZ PENA.pdf

@ 649K

REMISION DE PTE ANA MERCEDES PEREZ PENA.pdf

@ 495K

L hitps#imail.google.com/mailiu/0/7ik=898c38404a8 view=pldsearch=all&permmsgid=msg-a:-4318932726193251255&simpl=msg-a:r 43189"
' T
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EPICRISIS

VERFICACION DE CONSENTIMIENTO INF ORMADO, PARADA DE SEGURIDAD, BAJO ANESTESIA GENEPAL. ASEPSIA, ANTISEPSIA, NCISION
LONGITUDINAL INFRAUMB R ICAL. DISECCION POR PLANOS. IDENTIFICACION, DISECCION Y RESECCION DF SACO HERMARIO MHE RNIORRAS A
UMBAICAL CON PUNTOS SEPARADOS DE SUTURA MONOF LAMENTO ARSORAMLE DE LARGA DURACION FUACION DE OMBLIGO CON PUNTO
UNICO DE SUTURA ML TFLAMENTO ABSORMIBLE . CERRE DE PIEL CON SUTURA CONTINUA MONOFILAME MTO NO ARSORRBIBLE

A TRAVES DE SEGUNDA VIA
mmmmwmo&mmumnmmmvmvnmmmu

APERTURA DE HOJA ANTERIOR.

OISECCION DE ESPACIO PREPERITONEAL DESDE MEDIAL A LATERAL CON TORUNDA VISUALIZANDO ESPINA DEL PUBIS. LIGAMENTO DE
COOPER Y PSOAS LLIACO DERECHO

DENTIFICACION DE MALLAZGOS DESCRITOS

DENTIFICACION, REPARO Y REDUCCION DE DEFECTO HERNWRIO
mumomwmmmmummmommm

MERNIOPLASTIA CON MALLA DE POLIPROPILENO MACROPOROSA IZOUERDA CON FUACION A LIGAMENTO DE COOPER PERIOSTIO PUBICO
CON TRES PUNTOS DE SUTURA MONOFILAMENTO NO ABSORBIBLE.
emm“rmvumoemmmcownouabnummoewmremvwnocﬂu&m

PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES.
RECUENTO INFORMADO, COMPLETO, NO COMPLICACIONES

Pronostico
. MW.WAWMOWDEW

Tempo Qx (min): 90
m:mammmwuwcmmmw
Fecha -2023-04-24 11:27:39 o

T —— — -

. ———— —

o " NOTA OPERATORIA (Fin) /i 2023-04-24 11:27:39

- A ————

NOTA DE EGRESO (inicio) ) 4 o

Notade Egreso T T U
+ Nola Ge SALIDA

Nombre: ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO
cama. 617

Pacenie de 87 afios con diagndstco de.
1.POP mw.mmam

Conceplo:
mmmm.nuomummmm»mm Guresis y Astos presentes
Tolerando via oral Se considers dar SALIDA

Plan de SALIDA
Formuta medi s
Acstaminoiés '« mg wia oral cada 6 h por § Glas

a3 de control Post opentatono por crugia general en § dias

-Recomendaciones y signos de stumma(Asisty 3 Urgencias en ¢330 de floebre mayor a 38 grados, safda de pus U olor feido por herides QUIrirgecas, vomio ©

diarrea progresiva, salda de sangre por boca © por ano)
Lontinuar medcacin habitual de patciogat de base

= DX Ppak Ka29 . HERNIA UMBILICAL SIN OBSTRUCCION NI GANGRENA . 5. g
Estado Egreso Vo 3 —ee -

EPICRISIS . 20080547 ANA MERCEDE'S PEREZ DE GUERRERO . 2681857 - 25047073 - 121534 Pigra 2w )
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EPICRISIS

Evo: 4479053 « GUSTAVO ADOLFO OSPINA LOZANO Especiabdad. MEDICINA GENERAL Reg: 79594784
Focha +» 2023-04-25 121329

Solicitudes Médicas (Amikahibri‘si
V4 Sobcitudet Modicas Medicamentos ! Mospltalzacion sdulios C1 83-P8 - CALLE 93
4750087 7 100050 - ACETAMINOFEN - 500 MG (TABLETA) Cant 20 - Dia/Tratamiento §
- Fecha - 2023-04-25 12-12.20.GUSTAVO ADOLFO OSPINA LOZANO Reg 79598754
Nota Indicaadn:

wtummcmwsu Ty L A
’AU mmwmnWMucaM -CALLE 93

4730088 800335 - CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL
Focha - 2023.04-25 12 12:43-GUSTAVO ADOLFO OSPINA LOZANO Reg 79588754
Nota Indicacdn:
cmawmwp«mwmom L . ; S e
v wmm l WMO”’O CALL!”

Recomendaciones
' Wv%“”&t.&mmmmdﬂuﬁnmn”m salida de pus u olor fletido por heridas Quirirgicas. vomito o darea
Mﬂaawwbtn.owm)
Continuar medcacxdn habtual de patclogias de Dase
GUSTAVO ADOLFO OSPINA LOZANO Reg: 79598734

_Focha - 2023-04.25 12:12:55 s ) 2 = :

: " NOTA DE EGRESO (Fin)

EPCRISTS - 20030342 ANA MERCEDES PEREZ DE GUERFERO - 2581857 - 250472073 - 121333 Pigma 1de 3
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Formula Médica

Paciente: ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO 1D: CC 20050542 Fecha: 25 de April de 2023
Contrato: E.P.S SANITAS S.A CALLE 93 Plan: CONTRIBUTIVO Edad: B7 Ahos
Tipo de Usuario: COTIZANTE Sede Afilado: CALLE 93 Rango: 1
Direccidn: CARRERA 582156-61 Telfono:
Cédigo Nomive Carndad Disy/Tratamvento
100050 ACETAMINOFEN 500 MG (TABLETA) 20 S

Indicaciones: tomar 1 tableta cada 6 horas por 5 dias

Firmado Electronicamente Por \\Q
GUSTAVO ADOLFO OSPINA LO }\,
Registro Médico 79598754 \\0%5
Q S 0
<O \,\\\,\' \
C
X GQ‘!“‘ QWY 4C
KN 2O o\
\ *.":\\-\‘ 2 ?:\JO : o N 28
o o oF
QQ:/‘Q:\:’ i
W
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Solicitudes Medicas Apoyo Dx

Sede Atencion: CALLE 93

Paclente: ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO 1D: CC 20050542 Fecha: 25 de April de 2023
Contrato: E.P.S SANITAS S.A CALLE 93 Plan: CONTRIBUTIVO Edad: 87 Ahos
Tipo de Usuario: COTIZANTE Sede Afifado: CALLE 93 Rango: 1
Direccidn: CARRERA 58#156-61 Teléfono:
Coago Nombre
8950335 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL

Indicadiones: Cita de control Post opertatorio por drugia general en 8 dias

Firmado Electronicamente Por
GUSTAVO ADOLFO OSPINA LOZANO
Registro Médico 79598754
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Recomendaciones Medicas

Sede Atencnén + CALLE 93

Paciente: ANA MERCEDES PEREZ DE GUERRERO ID: CC 20050542 Fecha: 25 de April de 2023
Contrato: E.P.S SANITAS S.A CALLE 93 Plan: CONTRIBUTIVO Edad: 87 Afos

Tipo de Usuario: COTIZANTE Sede Afiiado: CALLE 93 Rango: 1

Direccién: CARRERA 58#156-61 Teléfono:

-Recunmdadonesystgnsdeahma(ksisﬁram\dumcasodeﬁoeuemmasam salida de pus u olor fetido por heridas
quirurgicas, vomito o diarrea progresiva, salida de sangre por boca o por ano)
-Continuar medicadién habitual de patologias de base

Firmado Electronicamente Por
GUSTAVO ADOLFO OSPINA LOZANO

Registro Médico 79598754
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EPICRISIS
Datos de Identificacién .
Mdentificacién Genero Estado CMI Rebgién
20050542 FEMENINO CASADO Catobca
- Mombre Fecha Nacimiento Edad Discapacidad
ANA MERCEDES PEREZ DE 1935.08.29 87 Ahos Sin Discapacidades
GUERRERO
Ocupacién Estrato Fla. Acclon Escolarided
2 NO BASICA PRIMARIA
Emalt Origen Desplazado Etnla
NO NINGUNA DE LAS ANTERIORES
Direccidn Resldencla Telefono Aseguradora Responsable
CARRERA 58#156-61 € P.S SANITAS SA CALLE 93 {
Plan Tipo Usuario
Responsable
Sin Informacion registrada
Acompafiante
Nombre Parentesco Telefone Fecha Funclonario
| LUZ PEREZ Hijo(a) 2023.04-24 0925 42 BLANCA MIRIAM TORRES

CIRUGIA # 108082

NOTA OPERATORIA (Inielo)il f

__Procedimientos Realtzados e s 2 2 L BN L - - S
$34001- HERNIORRAFIA UMBRICAL VIA ABIERTA Via: 1 ;

MM“WOWMM’&W&WWOMRW
| Fecha - 2023-04-24 09:45:2) "L aRee B3l

530001 HERNIORRAFIA INGUINAL UNIATERALVIAABIERTA Via: 1
Prot: CARLOS AUGUSTO VEGA SANDOVAL Especiabidad: CIRUGIA GENERAL Reg:

Focha - 2023.04.24 09:45:23 SoRus

Participantes e e SR s
R RS . SRS T PR ——— " Eopecieided _____ Regeto
" Cirujano 2023-04-24 00.49.39  NICOLAS CAYCEDO CFUENTES CIRUGIA GENERAL 80872815

Ayudanie 1 2023-04-24 09.45:34  PAULA ALEJANDRA VILLESCAS RODRIGUEZ MEDICINA GENERAL

Anestesiologo 2023-04-24 102242  NELLY SUSANA GUEVARA CAMACHO ANESTESIOLOGIA

Instrumentadora 202304-24 095123  IVONNE ADELAIDA LOPEZ FORERO

Circulante 2023-04-24 09:45:23  BLANCA MELINA RONDON VILLALBA

__DisgndeticoOperatorlos e B TR Y T
" Dx Preoperatorio: m-mmummwmonoemcwcmmmmmm

Dx Postoperatorfo m-mmmmmmmomemwmswmmmm e =
'_Noh_ / _ BT e o™ - b e e i E———

Estado PreOperatorio: Bueno PostOperatorio: Buenc Tipo Herida Qx: Limpla
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