> GBI, :
7 sy 5 N
ic % uihl SIGCMA

£J
& % Rama Judicial g?é \\E
‘-’ 7 & Consejo Superior de la Judicatura % } H
g (-]
. Repiblica de Colombia N

anoT’

- NUR <11001-60-00-013-2018-08919-00
Ubicacién 4952 — 23
- Condenado ELIECER MIRANDA GALLLEGO
| C.C#79125901 -

N

CONSTANCIA TRASLADO REPOSICION |

A partir de hoy 3 de mayo de 2022, quedan las diligencias en secretaria~d
disposicién de quien interpuso recurso de reposicién contra la providencia 343 del”
SEIS (6) de ABRIL de DOS MIL VEINTIDOS (2022), por el término:de dos (2) dias-~
de conformidad a lo dlspuesto en el Art. 189 inciso 2° del C R.Ps, Vence el dia 4 de

mayo de 2022, T '.\ '\,, :\ \
. \\ Y \ 3 \
Vencido el término del traslado, Sl @ NO |:| ‘se presento sustentacion del
recurso. e CON N
EL SECRETARIO e
Nl

oo L TORRES QUINTERO .

| NUR <11001 -60- OO Q13 2018’08919 00
UblcaC|on 4952 . 7
Condenado ELIECER MIRANDA GALLLEGO

CC# 79125901

CONSTANCIA TRASLADO REPOSICION
A partir de hoy 5 de Mayo de 2022, quedan las diligencias en secretaria a

disposicion de los demas sujetos procesales por por el término de dos (2) dias de
conformidad a lo dispuesto en el Art. 189 inciso 2° del C.P.P. Vence el 6 de Mayo

de 2022.

Vencido el término del traslado, SI[ | NO @ se presenté escrito.
EL SECRETARIO

JULIO NEL TX)RRES QUINTERO
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N. U. R.: 11001-60-00-013-2018-08919-00 N. I. 4952
Sentenciado: ELIECER MIRANDA GALLEGO

Delito: trafico de estupefacientes,

Carcel: Carcel y Penitenciaria de Media Seguridad "Mcdelo”
Decisién: Niega suspension de pena por grave enfermedad
Interiocutorio No. 343

Reptublica de Colombia

<% AL
Rama Judicial del Poder Piiblico A
Juzgado Veintitrés (23) de Ejecucion de Penas 3 ¢

y Medidas de Seguridad de Bogota Cv\/

Bagota, D. C., Abril seis {6) de dos mil veintidos (2022)
ASUNTO A TRATAR

'Se resuelve -sobre la suspension de pena formulada por el sentenciado ELIECER MIRANDA GALLEGO, una vez
}allegado el dictamen médico-legal.

ANTECEDENTES

ELIECER'MIRAE\IDA GALLEQO. fue condenado por el Juzgado Doce Penal del Circuito con Funcion de Conocimiento
de Bogota, mediante se~ntencxa adiada el cuarto (04) de diciembre de dos mil dieciocho (2018), a la pena principal de
ochenta y cuarto (84) afios de prision, y a la pena accesoria de inhabilitacion para el ejercicio de derechos y funciones

_ pablicas por el mismo lapso de la pena principal, como autor responsable de Ja conducta punible de trafico, fabricacion,

o porte de estupefacientes negandole el beneficio de la suspension condicional de la ejecucion de la pena y la prisién
domiciliaria.

Como consecuencia de Ia sentencia, el sefior ELIECER MIRANDA GALLEGO se encuentra privado de la libertad
desde el 10 de marzo de 2020.

CONSIDERACIONES DEL DESPACHO

£l articulo 461 del Codigo de Procedimiento Penal, prevé que el Juez de Ejecucion de Penas y Medidas de Seguridad
podra realizar la sustitucion de la pena, previa caucion, en los mismos casos de la sustitucion de la detencion

domiciliaria.

Por tanto la mencionada norma remite a lo establecido en ¢! arficulo 314 de la Ley 806 de 2004, que trata los casos en
los cuales se puede sustituir la detencion preventiva en centro carcelario, por la del lugar de [a residencia, gque para el

efecto indica:

ARTICULO 314. SUSTITUCION DE LA DETENCION PREVENTIVA. <Articulo modificado por el articulo 27 de
la Ley 1142 de 2007. El nuevo texto es el siguiente:> La detencién preventiva en establecimiento carcelario

podra sustituirse por la del lugar de la residencia en los siguientes eventos:
1(..0)

4. <Aparte subyarado CONDICIOMALMENTE exequible> Cuando el imputado o acusado estuviere en estado
grave por enfermedad, previo dictamen de médicos oficiales.

Aunado con [o anterior, por via jurisprudencial 1a Honorable Corte Suprema de Justicia en su Sala de Casacion Penal,
determind que numerales del articulo 314 de! Codigo de Procedimiento Penal, se deberian mirar de forma exclusiva,
con el fin de estudiar Ia aplicacién de lo ardenado en el articulo 461 del mismo ordenamiento juridico, estableciendo:

itucion de la pena a que se refiere el articulo 461 det nuevo Cédigo de

“En sintesis, para otorgar la sust _
Procedimiento Penal, se miran exclusivamente las hipétesis relacionadas con la edad, Ia enfermedad grave, [a

gravidez y el estatus de "madre cabeza de famifia”, todo ello surgido con posterioridad 2 1a ejecutoria del fallo.”
(CSJ, Cas. Penal, Sent. Oct. 19/2006, Rad. 25724. M.P. Alvaro Orlando Pérez Pinzon).

Se allegd determinacion meédico legal de estado de salud de la persona privada de la libertad ELIECER
MIRANDAGALLEGO No. UBSC-DRBO-01993-C-2022 en donde el médico forense, concluye:

“Para el momento del presente examen médico legal, el sefior E1LIECER MIRANDA GALLEGO, no retne criterios para
detenminar estado grave de salud por enfermedad, se reiteran asimismo fas recomendaciones qadas en anterior
valoracion médico legal, las cuales pueden seguirse de forma ambulatoria. Se sugiere nueva valoraci6n en seis meses

o antes si su condicién de salud cambia sustancialmente™.

De acuerdo con lo resefiado antecedentemente, se puede establecer que el condenado ELIECER MIBANDA
GALLEGO, no presenta por el momento un estado grave de salud fisica por el cual requit_ara de 1a sustitucion dt? la
ejecucion de la pena de forma intramural, por la del beneficio de 1a prision domiciliaria, razon por la que se negara el
sustituto en comento. Es de anotar que el beneficio de la ejecucion de la pena en Iugqr'de domicilio o centro
Hospitatario, esta previsto para aquellos internos que realmente se eqcuentran en unas oondtclones_de salud que por
su gravedad requieran estar en un centro hospitalario o en su domicifio para el tl_'a_tamlento de la misma, no e;stando
permitido la concesion del mecanismo para personas que no relinan estas condiciones, fal como se evidencia en el

presente caso.
Basten las anteriores consideraciones para negar al sentenciado la sustitucion de la pena intramural por la prision
domiciliaria.
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N. U. R.: 11001-60-00-013-2018-08919-00 N. I. 4952
Sentenciado: ELIECER MIRANDA GALLEGO

Delito: trafico de estupefacientes,

Carcel: Cércel y Penitenciaria de Media Seguridad “Modelo”

Decisién: Niega suspension de pena por grave enfermedad
Interiocutorio No. 343

OTRAS DETERMINACIONES: Por el Centro de Servicios Administrativo
dictamen médico realizado al penado MIRANDA GALLEGO al Estableci
ante el area de aseguramiento de! INPEC a efectos de que se coordine lo

lo dispuesto en el numera! 1° del Dto. 1142 de 2006 y se adopten las medidas pertinentes para garantizar la salud al

penado conforme Ias anotaciones descritas en el acapite de -discusion - advirtiendo que requiere manejo de forma
prioritario y ambulatorio de acuerdo con la determinacisn médico-legal, de lo todo cual debe presentarse informe
ante este despacho.

de estos despachos judiciales: i} remitir de!
miento Penitenciario y Carcelario, asimismo,
s tramite administrativos con miras a viabilizar

Por daltimo, anexar el oficio 114 CPMS del 08 de febrero de 2022

por el cual se informa a este despacho el tratamiento
meédico que se le esta suministrando a! PPL de acuerdo con las r

ecomendaciones y medicamentos para el trato de las
patologias.
En mérito de lo expuesto el JUZGADO VEINTITRES {23) BE EJECUCION DE PENAS Y MEDIDAS DE SEGURIDAD
DE BOGOTAD.C.,
RESUELVE:
PRIMERO:

NO SUSTITUIR la ejecucion de la pena conforme lo consagra el articulo 314 del Cédigo de Procedimiento
rave enfermedad al sentenciado ELIECER MIRANDA GALLEGQ, conforme lo expuesto en la parte motiva.

SEGUNDO: DAR cumplimiento al acapite “otras determinaciones”.
Establecimiento Carcelario de esta ciudad.

Penal por g

ENVIAR copia de la presente decision y al
En contra de la presente decision proceden los recursos de Ley.
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SENOR:

JUEZ 23 DE EJECUCION DE PENAS Y MEDIDAS DE SEGURIDAD — BOGOTA
REFERENCIA: PROCESO 11001 60 00 013 2018 08919 00

ASUNTO: RECURSO DE REPOSICION EN SUBSIDIO APELACION

Respetado doctor:

ELIECER MIRANDA GALLEGO, de reconocidas calidades dentro del
referenciado proceso, identificado con la cédula de ciudadania No.
79.125.901 de Bogota, de forma respetuosa, dentro de los términos de ley
contenidos en el articulo 176 y ss. del cddigo procesal penal (ley 906 de
2004), interpongo ante su despacho el recurso de reposicion y en subsidio el
de apelacién en contra del auto interlocutorio signado el 06 de Abril de 2022,
gue nego la prision domiciliaria por grave enfermedad, fundamento la
peticion bajo los siguientes

ARGUMENTOS

*Se han adjuntado y allegado al despacho todos los soportes pertinentes que
su sefioria ha solicitado.

*No han sido valoradas en su justa medida, las valoraciones médico legistas
emanadas por el instituto nacional de medicina legal y ciencias forenses, las
historias clinicas del hospital santa clara y san Ignacio, asi como los exdmenes
practicados en diferentes ips.

*He purgado fisicamente 25 meses de presidio que han transcurrido entre el
hospital santa clara y la enfermeria de la carcel nacional la modelo, el



medicamento que necesito para evitar que me vuelva a dar otra trombosis
no me lo suministran y no me llevan a los examenes que me programan.

Respetuosamente le solicito a su sefioria se sirva reponer el auto nugatorio o
en su defecto remitir al superior jerarquico para que se pronuncie de fondo
sobre el conflicto en comento.

De su sefioria,

ELIECER MIRANDA GALLEGO
C.C. No. 79.125.901 de Bogota

Notificaciones

Carcel nacional la modelo, patio piloto, Bogota



SENOR:

JUEZ 23 DE EJECUCION DE PENAS Y MEDIDAS DE SEGURIDAD — BOGOTA
REFERENCIA: PROCESO 11001 60 00 013 2018 08919 00

ASUNTO: RECURSO DE APELACION

Respetado doctor:

ELIECER MIRANDA GALLEGO, de reconocidas calidades dentro del
referenciado proceso, identificado con la cédula de ciudadania No.
79.125.901 de Bogota, de forma respetuosa, dentro de los términos de ley
contenidos en el articulo 176 y ss. del cddigo procesal penal (ley 906 de
2004), interpongo ante su despacho el recurso de apelacién en contra del
auto interlocutorio signado el 06 de Abril de 2022 y subsecuentemente la
decisidon fechado 29 de Abril de 2022, que reitera la nugatoria de la prisidon
domiciliaria por grave enfermedad, fundamento la peticion bajo los
siguientes

ARGUMENTOS

*Se han adjuntado y allegado al despacho todos los soportes pertinentes que
su sefioria ha solicitado.

*No han sido valoradas en su justa medida, las valoraciones médico legistas
emanadas por el instituto nacional de medicina legal y ciencias forenses, las
historias clinicas del hospital santa clara y san Ignacio, asi como los exdamenes
practicados en diferentes ips.



*He purgado fisicamente 25 meses de presidio que han transcurrido entre el
hospital santa clara y la enfermeria de la carcel nacional la modelo, el
medicamento que necesito para evitar que me vuelva a dar otra trombosis
no me lo suministran y no me llevan a los examenes que me programan.

Respetuosamente le solicito a su sefioria se sirva remitir al superior
jerarquico para que sea el ad quem quien se pronuncie de fondo sobre el
conflicto en comento.

De su sefioria,

ELIECER MIRANDA GALLEGO
C.C. No. 79.125.901 de Bogota

Notificaciones

Carcel nacional la modelo, patio piloto, Bogota
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techa y Hora de Solcitua: UY/UB/ 220 1U:54 Lonsecuivo: UH-32 -'M
e
e
% DATOS DEL PACIENTE N
paciente: MIRANDA GALLEGO, ELIECER, identificade(a) con CC-79125901

Cruz Roja Colombiana fgyaqy género:
Seeciomtt Cundinamarca

57 Afios, Masculino

Regimen/Tipo Paciente:

SUBSIDIADO/SUBSIDIADO h Nombre de la Entidad:  CAPITAL SALUD EPS-S SAS

Servicio/Ubicacion: OBSERVACION/OBSERVACION

Diagndstico; R51%: CEFALEA

Firmado Electrénicamente

OTRAS INDICACIONES MEDICAS
Fecha Inicio Descripcidn Especificacianes Cantidad Datas Clinicos / Justificacién / Observaciones

09/06/2020 10:54 + . 55/ TOMA DE TOMOGRAFIA DE *+ _ s5/ TOMA DE TOMOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE

CRANEO SIMPLE PACIENTE CON CEFALEA CRONICA CON ANTECEDENTE DE
ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR EN EL 2017 CON
PACIENTE CON CEFALEA CRONICA CON SECUELAS =
ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD
CEREBROVASCULAR EN EL 2017 CON
.| SECUELAS
e e PSS L
L3 MEDICO QUE ORDENA
Nopredsl iflst,
Firmado Por: FRANCY ALEJANDRA DIAZ ORDUZ, MEDICINA GENERAL, CC: 1012365885, Reg: 1012365885

01003 - SEDE CRUZ ROJA ALQUERIA

Direccidn: AV 68 # 31-41 SUR BARRIO ALQUERIA -Telefono:7460909 Bogota - 163 - Web: http:f/ww._cruzrojahogota,org‘ce




Usuario que Imprime: 80153037 Fecha Actual : martes, 29 septiembre 2020 Pagina 3/3
EVOLUCION HOSPITALIZACION

100 L s FECHADE FOLIO:  18/09/2020 12:31:18p.m.  N°FOLIO: @
SAUES Orimis £ Nombre Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO ldentificacién: 79125801 Sexo: Masculino
PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS SOLICITADOS .
Nombre Cantidad ~~  Observacion
FCOCARDIOGRAMA TRANSESOFAGICO 1 * Paciente ya cumplio con con aislamiento.

Prueba positiva de 06/09/20

INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicacion: Hospitalizacion
Detalle Indicacién:  Levantar asilamiento Traslado a sala general Dieta seguin recomendaciones de terapia fonoaudiologiaBarandas arriba - alto riesgo de
caidaPendiente toma de ECOTE y RMN Cerebral--O2 por cénula a 2 L/ min para sato2 90%--Lzctato de ringer bolos a necesidad—-
Omeprazol 20 mg via oral dia—Atorvastatina 40 mg vo noche—Carvedilol 6.25 mg VO cada 12 horas—Enalapril 5 mg VO cada 12 horas--
Enoxaparina 40 mg sc dia--ASA 100 mg cada dia-Acetaminofén 1 gramo via oral cada 6 horas —~Naproxeno 250mg cada 12 h P/ RMNP/

ECOTE
P
S
% = =N -.__,r-——'\ o 6’_4_’3 =
Holabrs Medico:  SEGURA JIMENEZ CARLOS ALBERTO Nombre Medico: SEGURA JIMENEZ CARLOS ALBERTO i~y
Registo: 1020732127 Registro: 1020732127
Tino Medico: Medico_Especialista Tipo Medico: Medico_Especialista

<

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7)
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IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Tipo y namero de identificacion: CC 791 25901

Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO

Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa). 07/03/1963

Cruz Roja Colombiana

Edad y género: 57 Afos, Masculino

Seccional Cundinamarca

Identificador unico: 195236

Financiador- CAPITAL SALUD EPS-S
SAS

Pagina 1 de 2

RECOMENDACIONES DE EGRESO
INFORMACION DEL PACIENTE
ipo de identificaciOn: CEDULA DE CIUDADANIA Nmcro: 79125901 Teigfono:

Nombre: ELIECER  Apellidos: MIRANDA GALLEGOT
3206730650
Fecha de la Salida: 09/06/2020

INDICACIONES DE SALIDA

Solicitar cita de control por consulta externa en  dias.
Dicta: No

Actividad Fisica: No

Recomendaciones v signos-de alarma: DIETA.

- Dieta normal.

No consumir.

- Jugos de caja, gaseosas, refrescos.

- Bebidas oscuras ni alimentos a base de chocolate.
- Bebidas energizantes de cualquier tipo.

- Bebidas alcoholicas.

- Embutidos (hamburguesas, salchichas, jamones, chorizos).

- Evitar alimentos lacteos fermentados.
- Alimentos de paquete.

FECCHKENDACIONES:
- No rezlizar actividad deporijva.
- Mo trasnochar.

- Fwitar la exposicion a fuentes luminosas intensas ¢ intermitentes.
- Eyrtar expoSICon 8 ruidos o musice<en altn vaiumen.

- ‘Anderar el uso de equipos electronicos: celular, computador, Fablet sievisién. ——

- Sequir indicaciones y medicacion ordenada por el médico tratante.

SIGNOS DE ALARMA:
Acudir a urgencias:

g

——————

- Si presenta dolor que empeora 0 que no mejora con la medicacion ordenada. , dolor de alta intensidad diferente al dolor que siempre

presenta

- Si presenta pérdida del conocimiento.

- Si presenta vomito incontrolable.

_ Si esta demasiado somnoliento (mucho suefio).

- Si presenta comportamiento anormal.

- Si dice cosas sin sentido.

- Si presenta convulsiones.

- Si presenta visién borrosa, doble o ceguera stbita.
- Si se orina 0 hace deposicion sin darse cuenta.

- Si presenta dificultad o imposibilidad para mover alguna pare del cuerpo , diferente a la dificultad que tiene como secuelas del 2017

del lado derecho , o auemento de la limitacion
- Si presenta dolor que lo despierta en la noche.
- Si presenta fiebre

RECUERDE QUE ES UN DOLOR QUE ES CRONICO POR LO TANTCG
COMPLEMENTARIOS Y SEA VALORADO PRO NEUROLOGIA DE MA

PENITENCIARIO LA VALORACION POR ESPECIALISTA POR LA EPS.

Reclamar Imagenes: NO
RECUERDE

Su recuperacion depende del cumplimiento del tratamiento
povo si {0 necesita

tiene alguna duda sobre el tratamiento ordenade relacion

ES IMPROTANTE QUE SE HAGAN ESTUDIOS
NER AMBULATORIA , SE DEBE EXIGIR EN EL ISNTITUTO

medico y seguimiento estricto de las recomendaciones aqui registradas:asi mismo del

ado con como tomar los medicamentos, hora de administracién, reacciones, etc.; Hora en

. se debe tomar los medicamentos. reaccion, precauciones. Pregunte al personal médico vio

\ado electrénicamente

de enfermeria ANTES DE SALIR DE LA
Documento impreso al dia 09/06/2020 11:03:34
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

llif :—:f_:EE::"I‘:?;;E::::!_!SENEGUSIdeSﬂud NOTA DE TURNO
S5 Centro Orfente ESLE. N° INGRESO: 11184037 FECHA DE INGRESO:  29/08/2020 2:02:48 a. m.
FECHA DE FOLIO: 4/10/2020 8:43:09a.m. N° FOLIO: s

DATOS DEL PACIENTE:

N° HISTORIA CLINICA: 79125901 IDENTIFICACION: 79125901 EDAD: 57 Afios | 6 Meses | 1 Dias
NOMBRE PACIENTE: ELIECER MIRANDA GALLEGO FECHA DE NACIMIENTO: 7/04/1963 12:00:00 a. m. SEXO: Masculing
ESTADO CIVIL: Soltero NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 1

ENTIDAD: RS322 TIPO DE REGIMEN: Subsidiado

DIRECCION: CALLE 27 SUR # 34 - PPL TELEFONO: 0 PROCEDENCIA: BOGOTA

DATOS DE LA ADMISION:
FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General
RESPONSABLE: EDWIN CANON DIRECCION RESPONSABLE: 0 TELEFONO RESPONSABLE:3017085789

LABORATORIOS
Resultado Fecha Observacion
Hepatitis B
Sifilis
Vih
DIAGNOSTICOS

CIE10 DECRIPCION
Uo7t UQ71 - COVID.19 - VIRUS IDENTIFICADO

NOTA DE TURNO

Se solicita tapabocas N95 para valoracion de paciente en aislamiento respiratorio.
DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

Profesional: ANDREA CAROLINA CORDOBA GUZMAN

Registro Medico: 1019047542
Especialidad:MEDICINA INTERNA

FIEERMOTATA AL I IORES TR~ AR A A CERUTATAS IE CALLIN AEATRA ARTEATE =~ - 7 AT FanaArAnrs 1



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

sy Secretaria de Salud
= Subred Integrada de Servicios de Salud

& Centro Oriente E.S.E. N° INGRESO:

DATOS DEL PACIENTE:
N° HISTORIA CLINICA: 79125901
NOMBRE PACIENTE: ELIECER MIRANDA GALLEGO

ESTADO CIVIL: Soltero
ENTIDAD: CAPITAL SALUD EPS-S
DIRECCION: CALLE 27 SUR # 34 - PPL
DATOS DE LA ADMISION:
FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica
RESPONSABLE: EDWIN CANON
AREA DE SERVICIO: 1SCUDT - SANTA CLARA URGENCIAS
CONSULTA URGENCIAS ADULTOS
NOTA ACLARATORIA:  se abre folio para solicitud
Nombre
GASES ARTERIALES
Tipo Indicacion: Hospitalizacion
Detalle Indicacién:
Dieta:
Recomendaciones:
Actividad Fisica:
Pedir Cita: Dias Cita con:
DIAGNOSTICOS
Codigo  Nombre

uor1 COVID 19 - VIRUS IDENTIFICADO
Observacion

11184037

IDENTIFICACION: 79125901

NOTA ACLARATORIA
FECHA DE INGRESO: 29/08/2020 2:02:48 a. m.

FECHA DE FOLIO: 17/09/2020 10:12:54 p. N° FOLIO: &0
m.

EDAD: 57 Afios\ 6 Meses \ | Dias

FECHA DE NACIMIENTO:7/04/1963 12:00:00 a. m. SEXO: Masculino

NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 1
TIPO DE REGIMEN: Subsidiado
TELEFONO: 0 PROCEDENCIA: BOGOTA
CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General
DIRECCION RESPONSABLE: 0 TELEFONO RESPONSABLE: 301708578¢
CENTRO ATENCION: 45M - CAPS SAMPER FECHA HC: 17/08/2020
MENDOZA 10:10:51 p. m.
EXAMENES SOLICITADOS
Cantidad Observacion
1 FIO2 21%
INDICACIONES MEDICAS
Sitio:
Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egres:
Presuntivo v ] £

'\/ =¥

Nombre Medico:

Registro profesional:

BONILLA GONZALEZ PAOLA ANDREA
1015394418

Especialidad: MEDICINA INTERNA ADULTO UHMES SANTA CLARA

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Usuario: 1018501272

LICENCIADQ A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRQ ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

q ﬂ%?ﬁj gi::eudr:i:d:grs:z:de Servicios de Salud NOTA AC LARATO RIA
& Centro Oriente ES.E. N° INGRESO: 11184037 FECHA DE INGRESO: 29/08/2020 2:02:48 a. m.
FECHA DE FOLIO: 5/09/2020 11:40:40 a. m. N° FOLIO: %
DATOS DEL PACIENTE:
N° HISTORIA CLINICA: 79125901 IDENTIFICACION: 79125901 EDAD: 57 Afios |\ 6 Meses | | Dias
NOMBRE PACIENTE: ELIECER MIRANDA GALLEGO FECHA DE NACIMIENTO: 7/04/1963 12:08:00 a. m. SEXO: Masculino
ESTADO CIVIL: Scltero NIVEL | ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 1
ENTIDAD: CAPITAL SALUD EPS-S TIPO DE REGIMEN: Subsidiado
DIRECCION: CALLE 27 SUR # 34 - PPL TELEFONO: 0 PROCEDENCIA: BOGOTA
DATOS DE LA ADMISION:
FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General
RESPONSABLE: EDWIN CANON DIRECCION RESPONSABLE: 0 TELEFONO RESPONSABLE:  301708578¢
AREA DE SERVICIO: 15CU01 - SANTA CLARA URGENCIAS CENTRO ATENCION: 15SC - UMHES SANTA CLARA FECHA HC: 5/09/2020 11;39:58
CONSULTA URGENCIAS ADULTOS a.m
NOTA ACLARATORIA: SE SOLICITA RADIOGRAFIA DE TORAX
EXAMENES SOLICITADOS
Nombre Cantidad Observacion
RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL) REJA COSTAL 1
INDICACIONES MEDICAS
Tipo Indicacion: Hospitalizacion
Detalle Indicacién:
Dieta:
Recomendaciones:
Actividad Fisica:
Pedir Cita: Dias Cita con: Sitio:
JIAGNOSTICOS
Zodigo  Nombre Tipo Principal Dx Ingreso Dx Egresi
1500 INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA Presuntivo [ ] ]
Observacion i
R51X  CEFALEA . Presuntivo v L1 Cl
Observacion
Nombre Medico: PESTANA RIVERA MATEO ANDRES

Registro profesional: 1136885868

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario: 1018501272
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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Usuario que Imprime: 80153037 Fecha Actual : martes, 29 septiembre 2020 Pagina 1/3
: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
B Stbeed ingrada de Senviciosde Sbid EVOLUCION HOSPITALIZACION
Centro Oriente ES.E. N° INGRESO: 11184037 FECHA DE INGRESO: 25/08/2020 2:02:48 a. m.
FECHA DE INICIO:  07/09/2020 10:13:51 a. m. FECHA FINALIZACION: 07/09/2020 10:17:51 a. m. N°FOLIO: &8
DATOS DEL PACIENTE
M° Historia Clinica: 79125801 Tipo De Documento:- Cédula_Ciudadania
MNoinbre Paciente: MIRANDA GALLEGO ELIECER Identificacién: 79125901 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 07/abril/1963 Edad Actual: 57 Arios \ 5 Meses \ 22 Dias Estado Civil: Soltero
Direccion: CALLE 27 SUR # 34 - PPL Teléfono: 0
Procedencia: BOGOTA Ocupacién: PERSONAS QUE NO HAN DECLARADO OCUPACION
VATOS DE AFILIACION :
Lntidad: CAPITAL SALUD EPS-S Régimen: Regimen_Simplificado
I"lan Beneficios: URG - HOSP - QUIROF CAPITAL SALUD EPS S Nivel - Estrato: SUBSIDIADO NIVEL 1
Area de servicio: 1SCU02 - SANTA CLARA URGENCIAS OBSERVACION ADULTOSCentro de Atencién: 1SC - UMHES SANTA CLARA
L'ATOS DE LA ADMISION:
FIMALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General
PESPONSABLE: EDWIN CANON DIRECCION RESPONSABLE: 0 TELEFONO RESPONSABLE: 3017085789
NOMBRE ACUDIENTE: RESPONSABLE TELEFONO ACUDIENTE:
Tipo de Atencion  PISO (BASICO) i
TEMP 36 |FI02 % 21 |SOT 02 % 90 |tA | 87 /] 57 [TAM 67 |GLASGOW  [15/15
R 20 |FC 64 |TALLAcm| 00 |[PESOKg| o [mMC 0

LIAGINOSTICO MEDICO:

Paciente masculino de 57 afios con diagnastico:

1. AIT ABCD2: 2 PUNTOS ( Riesgo 2 dias 1%, 7 dias 1.7%, 90 dias 3.1%)
2. Cefalea cronica por antecedente

3. Antecedente de ACV bulbar lateral izquierdo trombolizado (11/01/2017)
3.1 Secuela de hemiparesia derecha

3.2 Sscuelas vértign

SURJETIVO

paciente quien es traslado a urgencias sala respiratorio.

OBJETIVO

exzamen fisico

Nota médica: Teniendo todas las giedidas de asepsia y antisepsia, uso completo de EPP propercionados segtin protocolo de la institucién e higiene de manos

en 5 momentos, recomendaciones OMS y consenso colombiano de atencidén, manejo y diagndstico de infeccidn por sars cov-2 - covid 19 se atiende a paciente.
L]

* Paciente en regular estado genéral, algico, sin signos de dificultad respiratoria. ’

GAT.O2 90
FADUL 64
FRADUL 20

TAADUL 87/57
TEMADUL 38,5

cabeza: escleras anictéricas, conjuntivas normocromicas, mucosa oral himeda.

cuello movil, no doloroso, no adenopatias, no ingurgitacién yugular.

torax simetrico, normoexpansible, ruidos cardiacos ritmicos sin soplos. ruidos respiratorios conservados sin agregados, sin signos de dificuliad respiratoria
abdomen ruidos intestinales conservados, no distendido, blando, depresible, no doloroso a palpacién, sin signos de irritacién peritoneal.

exlremidades eutroficas no edemas, adecuada perfusién disial. .

neurologico: alerta, orientado en las tres esferas, no signos meningeos, moviliza las 4 extremidades fuerza ligeramente disminuida en hemicuerpo dereche
aparentemente como secuela de acv previo, actualmente con ataxia, con lateralizacién derecha, diadococinesia, dismetria, no asimetria facial, sin anizocaoria,
pupilas normorreactivas 3 mm.

RESULTADOS E INTERPRETACION DE PARACLINICOS

07/09/2020

bun: 9.3, creatinina:0.86, sodio: 137, potasio: 3.9, cloro: 12, proteina c reactiva: 4.2

cuiadro hematico
glébulos blancos: 4.61, neutrdfilos: 50.4, neutrdfilos: 2320
¢idtulos rojos: 4.74, hb: 14, heto: 40, vem: 84, plaquetas: 182

TACAR DE TORAX

TECNICA: En equipo multicorte sa realizan cortes axiales desde los apices pulmonares hasta los diafragmas, con técnica de alta resolucién. HALLAZGOS:
Opacidades pseudonodulares en patrén de vidrio esmerilado que compromete ambos pulmones de predominio hacia la regidn subpleural, hallazgos que
sugieren en el contexto epidemioldgico actual infeccion por coronavirus. Cavidades cardiacas de tamafio normal con vasculatura pulmonar normal sin signos
que sugieran hipertensién pulmonar. Estructuras vasculares del mediastino sin dilataciones anormales. No se observan masas o adenomegalias mediastinales
ni axilares. Traquea y bronquios fuente de curso y calibre normal sin evidencia de lesiones en su luz. Espacios pleurales libres. Estructuras dseas sin
alteraciones. OPINION: HALLAZGOS DEL PARENQUIMA PULMONAR QUE SUGIEREN EN EL CONTEXTO EPIDEMIOLOGICQ ACTUAL INFECCION POR
CORONAVIRUS,

/ Bdlsoop-sdde-pioipue-a|6oob 109 0z¥S€Z LZL00E0Z J0Ususans 020e/8Ive
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]
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e SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
B B S0t g seicosdesaug RESPUESTA INTERCONSULTA
I Centro Oriente ES.E. 900959051

FECHA DE FOLIO: 16/09/2020 8:17:48 p. m.  N° FOLIO:47

DATOS DEL PACIENTE: .
I° HISTORIA CLINICA: 79125901 IDENTIFICACION: 79125901 EDAD: 57 Afios \ 6 Meses \ | Dias

IOMBRE PACIENTE: ELIECER MIRANDA GALLEGO FECHA DE NACIMIENTO: 7/04/1963 12:00:00 a. m. SEXO: Masculino
!STADO CIVIL: Soltero NIVEL /| ESTRATO: SUBSIDIADO NIVEL 1

INTIDAD: RS322 TIPO DE REGIMEN: Subsidiado

NRECCION: CALLE 27 SUR # 34 - PPL TELEFONO: 0 PROCEDENCIA: BOGOTA

DATOS DE LA ADMISION:

1" INGRESO: 11184037 FECHA DE INGRESO: 29/08/2020 2:02:48 a. m.

INALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: Enfermedad_General

{ESPONSABLE: EDWIN CANON DIRECCION RESPONSABLE: 0 TELEFONO RESPONSABLE: 3017085789

ANALISIS SUBJETIVO

EDAD: 57 ANOS NATURAL CALI VALLE PROCEDENTE DE BOGOTA, ESCOLARIDAD ANALFABETA FUNCIONAL SE DEDICA A RESTAURAR CUADROS, SEPARADO, 3 HIJOS,
SIN ACUDIENTE

MC:"SOLICITAN INTERCONSULTA POR SINTOMAS DE CONVERSIVQ"

PACIENTE QUIEN TIENE ANTECEDENTES DE ECY, QUIEN REFIERE QUE HA TENIDO VERTIGO LO QUE GENERA DIFICULTADES PARA CAMINAR COMENTA QUE TIENE
LATEROPULSION Y PRESENTA CAIDAS

SOBRE LA RESPUESTA EMOCIONAL A LOS EVENTOS VITALES INFORMA QUE EL 2017 PRESENTA EVENTO CEREBROVASCULAR DESDE ENTONCES DIFICULTADES PARA LA
MARCHA LO QUE GENERA MALESTAR EMOCIONAL PERO CON AYUDA DE LA FAMILIA Y LA PARTE RELIGIOSA HA PODIDO ADAPTARSE COMENTA QUE UNADE LAS
GRANDES DIFICULTADES HA SIDO EL ESTAR PRIVADO DE LA LIBERTAD DESDE HACE 5 MESES COMENTA QUE LE HA GENERADO ANGUSTIA POR SU ESTADO DE SALUD
¥ ESTAR DETENIDO Y NO PODER CUMPLIR CON LA REHABILITACION Y LAS INDICACIONES DE CUDIADO POR SUS ANTECEDENTES MEDICOS

ANTECEDENTES

PSIQUIATRICOS NIEGA

ANALISIS OBJETIVO

EN CAMA DE SANTA INES TENDENCIA AL DRAMATISMO ALERTA ORIENTADO EN LAS TRES ESFERAS MEMORIA CONSERVADA PENSAMIENTO SIN IDEACION DE MUERTE
SIN IDEACION SUICIDA AFECTO EUTIMICO INTROSPECCION PARCIAL PROSPECCION INCIERTA

RESPUESTA
PACIENTE CON SINTOMAS EMOCIONALES PROPIOS DE SU SITUACION ACTUAL CONSIDERO EL DIAGNOSTICO DE SINDROME CONVERSIVO ES UN DIAGNOSTICO DE
DESCARTE POR AHORA NO AMERITA PSICOFARMACOS NI AMERITA INTERVENCIONES ADICIONALES POR PSIQUIATRIA

TRATAMIENTO
SE CIERRA INTERCONSULTA

{ESPUESTA INTERCONSULTA

AREA 1SCHO1 - SANTA CLARA HOSPITALIZACION GENERAL
ESPECIALIDAD PSIQUIATRIA SCO

ANALISIS SUBJETIVO EDAD: 57 ANOS NATURAL CALI VALLE PROCEDENTE DE BOGOTA, ESCOLARIDAD ANALFABETA
FUNCIONAL SE DEDICA A RESTAURAR CUADROS, SEPARADO, 3 HIJOS, SIN ACUDIENTEMC:"SOLICITAN
INTERCONSULTA POR SINTOMAS DE CONVERSIVO"PACIENTE QUIEN TIENE ANTECEDENTES DE ECV,
QUIEN REFIERE QUE HA TENIDO VERTIGO LO QUE GENERA DIFICULTADES PARA CAMINAR COMENTA
QUE TIENE LATEROPULSION Y PRESENTA CAIDASSOBRE LA RESPUESTA EMOCIONAL A LOS EVENTOS
VITALES INFORMA QUE EL 2017 PRESENTA EVENTO CEREBROVASCULAR DESDE ENTONCES
DIFICULTADES PARA LA MARCHA LO QUE GENERA MALESTAR EMOCIONAL PERO CON AYUDA DE LA
FAMILIA Y LA PARTE RELIGIOSA HA PODIDO ADAPTARSE COMENTA QUE UNA DE LAS GRANDES
DIFICULTADES HA SIDO EL ESTAR PRIVADO DE LA LIBERTAD DESDE HACE 5 MESES COMENTA QUE LE
HA GENERADO ANGUSTIA POR SU ESTADO DE SALUD Y ESTAR DETENIDO Y NO PODER CUMPLIR CON
LA REHABILITACION Y LAS INDICACIONES DE CUDIADO POR SUS ANTECEDENTES MEDICOS
ANTECEDENTESPSIQUIATRICOS NIEGA

ANALISIS OBJETIVO EN CAMA DE SANTA INES TENDENCIA AL DRAMATISMO ALERTA ORIENTADO EN LAS TRES ESFERAS
MEMORIA CONSERVADA PENSAMIENTO SIN IDEACION DE MUERTE SIN IDEACION SUICIDA AFECTO
EUTIMICO INTROSPECCION PARCIAL PROSPECCION INCIERTA

RESPUESTA PACIENTE CON SINTOMAS EMOCIONALES PROPIOS DE SU SITUACION ACTUAL CONSIDERO EL
DIAGNOSTICO DE SINDROME CONVERSIVO ES UN DIAGNOSTICO DE DESCARTE POR AHORA NO
AMERITA PSICOFARMACOS NI AMERITA INTERVENCIONES ADICIONALES POR PSIQUIATRIA

e

Profesional:MARTHA CONSTANZA RANGEL MORALES
Registro Medico: 35529272
Especialidad:PSIQUIATRIA SCO
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]



Bogota D.C, 2 de diciembre de 2019 12:04 - PM COPIA RECETARIO 1 .i:compensar eps

193366032434906
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e ] P,
salud
Paciente:ELIECER MIRANDA GALLEGO CC 79125901 Edad: 56 Anos Sexo: M Programa: PC
Reclamar en la institucion o Farmacia; AUDIFARMA Valor a pagar por el usuario: 12.700
Dx Principal 1698 Dx Relacionado(s): Clase Cobertura: 2
Ubicacion: Regimen: Contributivo Episedio: 20613083
Aseguradora: COMPENSAR CONTRIBUTIVO-PC
01019 ACIDO ACETILSALICILICO (ASA) 100MG TABLETA ORAL Cant: 180 TAR (Tableta)
CIENTC OCHENTA
Dosis: 1 TAB Intervalo: Cada 24 Horas Tiempo de Tratamiento 180  Dias Via Administracion: ORAL
IntNcacion de Uso:
011990 ATORVASTATINA 20MG TABLETA ORAL Cant: 180 TAH (Tableta)
CIENTO GCHENTA
Dosis: 1 TAB Intervalo: Cada 24 Horas Tiempo de Tratamisnto 180  Dias Via Administracion: ORAL
Indicacion de Uso:
Recomendaciones :
(\/\GL Ut Profesional . GRANADOS PAEZ DIANA LUCIA
Registro Profesional . 52260532
Direccién - CL4213189
Especialidad: MEDICINA GENERAL
Telefono . 4441234
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Pacie
Edad:

nte: ELIECER MIRANDA GALLEGO

HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Nro Historia: Cédula 79125901

55 Afios - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.O.S. **

%%+ TINTERPRETACION DE APOYOS DIAGNOSTICOS ***
*** Interpretado por: JORGE LUIS TORRES ONOFRE ***
*** Fecha: 25/10/2017 08:06:25 AM ***

de ke ok e e o e o o e o ke e ok ek o ok e ok ok e e e e
Examen de Laboratorio - 25/10/2017 05:58:41 a.m. - ID:4245458
bnormal

khkkhhhhhhhkh kRt hh kb k kb hddkd

Vo.Bo. por: JORGE LUIS TORRES ONOFRE
Fecha: , Oct 25 2017 8:06AM
Dias de Incapacidad: 3

Destino: Ambulatorio (A Casa)

* EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS ORDENADOS
Orden Nro. 8413923 1 PISO - URGENCIAS
- Consulta de Primera Vez por Medicina General

***i*i***it*i*i*ttii;tt**t****l‘“*****itt*t*tt**ttti*t*it**

DOCTOR: JORGE LUIS TORRES ONOFRE - Medicina General

Reg. Médico: 1019044102.
khkkkkhkkhkhh bk bk d bk bkr kb dd bk d bbbk ww

CPTMROL AMBUALTRIO EN 3 DIAS

Impreso Por JENNY VANESSA ESPITIA 17/08/2018 03:16:39p.m.

7 No. 40-62 Conmutador 594 61 61 Fax 594 6165 - Solicitud Citas Medicas Contact Center Tel: 390 48 74
www.husi.org.co - E-mail:notificacionglosas(@husi.org.co Bogota, D.C.
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m HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

i HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO Nro Historia: Cédula 79125901
Edad: 55 Afos - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.O.S. **

No sangrados ni isquemias parenquimatosas agudas. No signos de lesiones recientes por trauma,

IDX:

1. Vertigo central wvs periferico posicional

2. Cefalea primaria tipo migrafa sin aura

3. Sindrome funcional

2. Antecedente de ACV bulbar lateral izquierdo trombolizado (11.01.2017)

Concepto:

Paciente masculino de 53 afios de edad conocido por el servicio de neuroclogia dado ACV bulbar lateral
izquierdo reciente trombolizado con secuelas neuroldgicas establecidas en proceso de rehabilitacién. Tiene
historia de larga data de cefalea de tipo migrafa sin aura. Ingresa por cuadro clinico de vertigo y cefalea
de patron usual. Asociado a sensacion de parestesias y debilidad en hemicuerpc derecho, con compromisoc para
la marcha.

Al examen neurolégico con secuelas neuroclégicas de ACV previo dadas por leve desviacion de comisura labial e
hipoestesia en hemicara izquierda, sin embrago, llama la atencion a la exploraicon de campimetria por
confrontaicon en ocasiones fluctuante y no concordante, la cual es normal a la amenaza, movimientos
oculares normales y test de impulso cefalico negativeo, a la valoraicon de fuerza con test de hoover
positivo, por lo que considerc como primera posibilidad un sindrome funcional. TAC de craneoc sin leisones
parenquimatosas izquemicas agudas ni sangrade. Sin embargo dado a su antecedente de ACV isquemico previo se
solicita RMN de cerbro para descartar lesion estructural.

Se considera adicionalmente que el paciente cursa con vertigo periferico posicional , se indica manejo ¢on
dimenhidrinato y metoclopramida, asi como analgesia endovenosa.

Se revalorar con resultados.

Se epxlica a paciente y familiar conducta medica queines dicen entender y aceptar.

Dra. Martine=z.

Dias de Incapacidad: 0
Destino: URG - Expansién

* EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS ORDENADOS
Orden Nro. 8802511 1 PISO - URGENCIAS
- Resonancia Magnetica De Cerebro - /Novarad:232778

Estado de la Interconsulta : Se cierra

R e S R Rt d

DOCTOR: ANDREA ESTEFANIA MARTINEZ REYES - Neurologia
Reg. Médico: 1026573774.

LA SRR R S S s s s s s E R

<<<< INTERCONSULTA - 19/abr/18 07:18 >>>>

IMC: 0 Superficie Corporal: 0 .

Especialidad: Neurologia

Finalidad de la Consulta: No aplica

Ubicacién: 1 Piso - Urgencias

Motivo de la Consulta: "me golpiaron en la cabeza"

Enfermedad Actual: Paciente con cuadro clinico de mas o menos 4 dias de evolucion consistente en traumas
cotundentes en cabeza dado por rifia familiar. Familiar ( Jenny Miranda Hija) cuenta que su papa se
encontraba en la calle 22 con cra 17 en una tienda tomando cerveza y llega la sefiora Sandra Milena (
expareja) tratando de lesionarlo con una botella, el sefior eliecer pone resistencia luege llegan los hijos
de su exparejo y empiezan a propiciarle multuples traumas contundentes ( pufios y patadas ) en cabeza,
paciente niega perdida de conciencia. Puesto que la sefiora SANDRA informo a los policias que el sefior
eliecer la habia agredido este fue llevado a URI de puente aranda. Desde los hechos el paciente ha
presentado cefalea hemicraneana derecha que se exteinde hasta region cervical del mismo lado, asociado a
alteracion de la marcha. Paciente ha sido remitido en dos ocasaiones a otros centros de atencion donde han
dado manejo analegsico. El1 dia de hoy fue valorado por Meidinea interna Cita control quien remite para
valoracion por urgencias dade cefalea con signso de alarma.

Revisién por Sistemas: niega fiebre

niega sangrado

niega diarrea

* Antecedentes:
- Patolégicos: ACV bulbar lateral izquierdo

7 No. 40-62 Conmutador 594 61 61 Fax 594 6165 - Solicitud Citas Medicas Contact Center Tel: 390 48 74
www.husi.org.co - E-mail:notificacionglosas@husi.org.co Bogota, D.C.

Impreso Por  JENNY VANESSA ESPITIA 17/08/2018 03:17:04p.m. 3 de 4
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HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

D

*

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA
Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO Nro Historia: Cédula 79125901
Edad: 55 Afios - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.O.S. * ;

- Quirtirgicos: colostomia cerrada por HAF
- FParmacolégicos: amitiptrilina 25 mg dia, asa 100mg dia, atorvasttina 40mg dia
- Téxicos y alérgicos: niega

* QBJETIVO
Inspeccién General:
ver concepto

Signos Vitales:

Presién Sistdlica 1  mmHg
Presidén Diastélica 1 mmHg
Frecuencia Cardiaca 1 /min
Frecuencia R.nsp:.rator:.a 1 /min
Saturacién 1 %

* EXAMENES PARACLINICOS PREVIOS

* DIAGNOSTICOS
- Otros vertigos perifericos
obs:

* CONCEPTO Y PLAN DE TRATAMIENTOC
NOTA NEURCLOGIA

Paciente solicita sal.tda voluntaria, se explican riesgos de no completra estudio con IRM cerebral dado a su
condicion, sin embaxg-o el paciente es insistente pese a conocer los riesgos de su eg:r:eao
Se firma formato de salida voluntaria.

Se cierra historia clinica.

Dra. Martinez

Dias de Incapacidad: 0
Destino: Ambulatorioc (A Casa)

Estado de la Interconsulta : Se cierra

LR EX RS E RS S ERAR Rt R s iR ARt R R RS ST

DOCTOR: ANDREA ESTEFANIA MARTINEZ REYES - Neurologia
Reg. Médico: 1026573774.
*****ii*i*i*t*t*****titi**t***i***i*i*ti*tii**t***tt**i**t

7 No. 40-62 Conmutador 594 61 61 Fax 594 6165 - Solicitud Citas Medicas Contact Center Tel: 390 48 74
www. husi.org.co - E-mail:notificacionglosas@husi.org.co Bogota, D.C.
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m HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO Nro Historia:  Cédula 79125901

Edad: 55 Afos - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.O.S. **

BACTERIOLOGA: JENMIFER A CARVAJAL PEREZ
Fecha Validacion:2017-01-15 06:19:38

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
RECUENTO DE BLANCOS 9.2 x 1073/uLd4.5-10.0
RECUENTO DE ROJOS L x 10"6/uLd4.7-6.1
HEMOGLOBINA 15.4 g/dl 13:9=18.0
HEMATOCRITO 44.3 % 42.0-52.0
MCcV BE.7 fL 79.0-101.0 .
MCH 30.2 Pg 26.0~35.0
MCHC 34.8 g/dl 31.0-37.0
PLAQUETAS 20703 x 1073/uLl150,0-450,0
LINFOCITOS % L 253 % 20,0-45.0
MONOCITQS % 7.3 % 0.0-10.0
NEUTROFILOS % 65.8 % 45.0-70,0
EOSINCFILOS % 132 % 0.0=-7.0
BASOFILOS % 0.4 % 0.0-1.0
LINFOCITOS 205 x 1073/uL1.3-3.5
MONOCITOS D.7 x 1073/uL0.3-0.9
NEUTROFILOS 6.1 x 1073/uL2.1-6.1
ECSINOFILOS 0.1 X 10*3/uL0.0-0.5
BASOFILOS 0.0 % 1073/uL0.0-0.2 %
RDW CV 2.1 & 11.0-16.0
MPY 8.7 fL 9.,0-13,0

VvsG ( METCDO AUTCOMAT 10.0 mu 1 hora0.0-20.,0

Estudio Labcore:553453 Fecha:15/01/2017 06:25:47 a.m,
Nombre:MIRANDA®ELIECER pocumento:2779125901

Estudio:902049"TIEMPC PARCIAL DE TROMBOPLASTINA (PTT)
BACTERIOLOGA: JENNIFER A CARVAJAL PEREZ
Fecha Validacion:2017-01-15 06:25:39

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
TIEMPC DE TROMBOPLAS 21.9 SEG.
CONTROL DIA PTT 28.8 SEG

Estudio Labcore:553453 Fecha:15/01/2017 06:25:46 a.m.
Nombre:MIRANDA®ELIECER Documento:2479125901

Estudio:%02045*TIEMPO DE PROTROMBINA
BACTERIOLOGA: JENNIFER A CARVAJAL PEREZ
Fecha Validacion:2017-01-15 06:25:39

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
TIEMPO DE PROTROMBIN 11.6 SEG.

CONTROL DIA PT 1105 SEG M
INR P &

Estudio Labcore:553453 Fecha:15/01/2017 06:19:48 a.m.
Nombre :MIRANDA“ELIECER Documento:27°79125901

Estudio:902210"CUADRO HEMATICO
BACTERIOLOGA: JENNIFER A CARVAJAL FEREZ
Fecha Validacion:2017-01-15 06:19:38

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
RECUENTO DE BLANCOS 9.2 ¥ 1073/uL4.5-10.0
RECUENTQ DE ROJOS 529 X 1076/ul4.7-6.1
HEMOGLOBINA 15.4 g/dl 13.5-18.0
HEMATOCRITO 44,3 % 42.0-52.0
MCV 86.7 fL 79.0-101.0
MCH 30.2 pg 26.0-35.0
MCHC 34.8 g/dl 31.0-37.0
PLAQUETAS 207.3 X 1073/uL150.0-450.0
LINFOCITOS % ¥5.3 % 20.0-45,0
MONOCITOS % T E 0.0-10.0
NEUTROFILOS % 65.8 % 45.0-70.0
EOSINOFILOS % 1.2 3 0.0-7.0
BASOFILOS % 0.4 % 0.0-1.0
LINFOCITOS 2 X 10°3/uLl.3-3.5
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m HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

=

s HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO Nro Historia: Cédui’a 79125901
Edad: 55 Afios - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.O.S. **

MONOCITOS 0.7 X 10r3/uL0.3-0.9

NEUTROFILOS 6.1 % 1073/uL2.1-6.1

EOSINOFILOS 0.1 % 1073/uL0.0-0.5

BASOFILOS 0.0 ¥ 1073/uL0.0-0.2

RDW CV A % 11.0-16.0

MEV 9.7 fL 9,0-13.0

B S e T T e LA e e e e e R L R R i it i b

DOCTOR: JUAN FERNANDO PARBA CORREA -
Reg. Médico: 4514704

e T R e P R R R T R R R R e e e R RS RS R R RS AR SRS R
Nota 3863832 - Fecha: 13/01/2017 0B:28:58 p.m. - Ubicacién: Laboratorio Clinico Central

Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 05:31:31 a.m.
Nombre: MIRANDA®ELIECER Documento:2779125901

Estudio: 9022107 CUADRC HEMATICO
BACTERIGLOGA: Diana Milena Camargo
Fecha Validacion:2017-01-14 02:51:38

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
RECUENTO DE BLANCOS 8.6 x 10~3/uL4.5-10.0
RECUENTO DE ROJOS 5.0 x 10*6/uL4.7-6.1
HEMOGLOBINA 15,3, g/dl 13.5-18.0
HEMATOCRITO 43.9 % 42.0=-52.0

MCV 87.7 fL 79.0-101.0 .
MCH 30.2 pg 26.0-35.0 ;
MCHC 34.4 g/dl 31.0-37.0
PLAQUETAS 206.7 x 10%3/uL150.0-450.0
LINFOCITOS % 23.9 % 20.0-45.0
MONOCITOS % T4 % 0.0-10.0
NEUTROFILOS % 67.7 2 45.0-70.0
EOSINOFILOS % 0.6 % 0.0-7.0
BASOFILOS % 0.4 ] 0,0-1.0
LINFOCITOS i X303 an1.3-3.5
MONOQCITOS 0.6 x 10*3/uL0.3-0.9
NEUTROFILOS 58 % 10*3/uli2.1~6.1
EOSINOFILOS 2% % 10%3/uL0.0-0.5
BASOFILOS 0.0 ® 10%3/uL0.0-0.2

RDW CV 12.3 % 11.0-16.0

MPV 9.9 L 9.0-13.0

VS5G ( METODO AUTOMAT 2. mm 1 hora(0.0-20.0
Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:51:48 a.m. .

Nombre: MIRANDA®ELIECER Documento:2778125801

Estudio:3022107CUADRO HEMATICO
BACTERIOLOGA: Diana Milena Camargo
Fecha Validacion:2017-01-14 02:51:39

Nembre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
RECUENTO DE BLANCOS 8.6 x 10%3/ulL4.5-10.0
RECUENTO DE ROJOS 5.0 x 1076/ul4.7-6.1
HEMOGLOBINA 15.1 g/dl 13,5-18.0
HEMATOCRITO 43.9 ¥ 42.0=-52.0
MCV 87.7 fL 79.0-101.0
MCH 30.2 Pg 26.0-35.0
MCHC : 34.4 g/dl 31.0-37.0
PLAQUETAS 206.7 ® 1073/uL150.0-450.0
LINFOCITOS % 23.9 % 20.0-45.0
MONOCITOS % 7.4 $ 0.8-10.0
NEUTROFILOS- % 67.7 - 45.0-70.0
EOSINOFILOS % 0.5 $ 0.0-7.0
EASOFILOS 3% 0.4 ¥ 0.0-1.0
LINFOCITOS 221 *: 1023/ uLl1,3=3.5
MONOCITOS 0.6 x 10°3/uL0.3-0.9
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m HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

.

Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO Nro Historia: Cédula 79125901
Edad: 55 Afios - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.0O.S, **

NEUTROFILOS 5.8 x 1073/uL2.1-6.1

ECSINOFILOS 0.1 % 1073/uL0,0-0.5

BASOFILOS 0.0 x 1073/uL0.0-0.2

RDW CV 2.3 g 11.0-16.0

MV 9.5 £L 9.0-13.0

Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:36:36 a.m.
Nombre: MIRANDA®ELIECER Documento:2779125801

Estudio:903B5%9"POTASIO
RACTERIOLOGA: RUTH ANGELICA GOMEZ
Fecha Validacion:2017-01-14 02:36:28

Nombre Examen "Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
POTASIO 3.7 mmol/1 3.6-5.0
Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:36:35 a.m.
Nombre: MIRANDA*ELIECER Documento:2°79125901

Estudic:903841"GLICEMIA BASAL
BACTERIOLOGA: RUTH ANGELICA GOMEZ
Fecha Validacion:2017-01-14 02:36:28

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
GLICEMIA BASAL 86 mg/dl 85-110
Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:36:35 &.m.
Nombre: MIRANDA“ELIECER Documento:2°79125901

Estudio:903895~CREATININA EN SUERC U OTROS FLUIDOS
BACTERIOLOGA: RUTH ANGELICA GOMEZ
Fecha Validacion:2017-01-14 02:36:28

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
CRERTININA 0.84 mg/dl 052=1.30
Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:36:34 a.m.
Nombre: MIRANDA“ELIECER Documento:2779125901

Estudio:903810~CALCIOC
BACTERIOLOGA: RUTH ANGELICA GOMEZ
Fecha Validacion:2017-01-14 02:36:28

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
CALCIO 8.9 mg/dl 8.4-10,2
Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:36:33 a.m.
Nombre: MIRANDA“ELIECER Documento:2779125901

Estudio:903864"S0DIO
BACTERIOLOGA: RUTH ANGELICA GOMEZ
Fecha Validacion:2017-01-14 02:36:28

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
S0PI0 137 mmol/1 137-145
Estudio Labcore:553187 Fecha:14/01/2017 02:36:33 a.m.
Nombre: MIRANDA“ELIECER Documento:;2779125901

Estudio; 903856 NITROGENO UREICO (BUN]
BACTERIOLOGA: RUTH ANGELICA GOMEZ
Fecha Validacion:2017-01-14 02:36:28

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
BUN BT mg/dl 7.0-20.0

R a SR s St RS SRR RS R SR R R R R R R S e R e S RS

DOCTOR: OMAR JESUS ISAMBERTT MINDIOLA -
Reg. Médico: 1126251936

Lt et E SR E R RS E SRS SRS AR R R R R R R R RS SR SRR ERE R R R R R

Nota 3862368 - Fecha: 12/01/2017 09:03:37 p.m. - Ubicacién: Laboratorie Clinico Central
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HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN IGNACIO

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

Paciente: ELIECER MIRANDA GALLEGO Nro Historia: C-édula"79125901

Edad: 55 Afios - Sexo Masculino - COMPENSAR ** COMPENSAR P.O.8. **

Estudio Labcore:;552945 Fecha:13/01/2017 03:42:08 a.m.
Nombre: MIRANDA®ELIECER Documento:2°79125801

Estudio:902210"CUADRO HEMATICO
BACTERIOLOGA:; ELIANA LISETH MORALES CANIZALEZ
Fecha Validacion:2017-01-13 03:34:46

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
RECUENTC DE BLANCOS 12.8 % 1073/ulL4.5-10.0
RECUENTO DE ROJOS 5.1 ® 1076/uld.7-6.1
HEMOGLOBINA 15.5 g/dl 13.5-18.0
HEMATOCREITO ﬁ4.3 % 42.0-52.0
MCV B6.1 fL 79.0-101.0
MCH 30.1 Pg 26.0-35.0
MCHC 35.0 g/dl 31.68=37.0
PLAQUETAS 208.3 x 1073/uL150.0-450.0
LINFOCITOS % 20:5 & 20.0-45.0
MONOCITOS % T4 % 0.0-10.0
NEUTRCFILOS % T1.6 % 45.0-70.0
EOSINOFILOS % 0.4 ® 0.0-7.0
BASOFILOS % 0.1 % 0.0-1.0
LINFOCITOS 2.6 ¥ O3 ALY 3-8, 5
MONOCITOS 0.2 x 1073/uL0D.3-0.2
NEUTRCFILOS 9,2 x 10°3/uL2.1-6.1
EQSINOFILOS 0.0 % 1073/uL0.0-0.5
BASOFILOS 0.0 ¥ 10~3/uL0.0-0.2
RDW CV 123 % 11.0-16.0
MEV 9.4 fL 9.0-13.0

VsG { METODC AUTOMAT 2.

mm 1 hora0.0-20.0

Estudio Labcore:552945 Fecha:13/01/2017 03:34:55 a.m.
Nombre: MIRANDAELIECER Documento:2779125901

Estudio:902210°CUADRC HEMATICO
BACTERIOLOGA: ELIANA LISETH MORALES CANIZALEZ
Fecha Validacion:2017-01-13 03:34:46

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
RECUENTO DE BLANCOS 12.8 x 1073/ulLd4,5-10.0
RECUENTC DE ROJOS 521 x 1076/uL4.7-6.1
HEMOGLOBINA LH8 g/dl 13.5-18.0
HEMATOCRITO 44.3 % 42.0-52.0
MCV g86.1 fL 78.0-101.0
MCH 301 jole) 26.0-35.0
MCHC 35.0 g/dl 31.0-37.0
PLAQUETAS 209.3 x 1073/uLl50.0-450.0
LINFOCITOS % 20.5 % 20.0-45.0
MONCCITOS % 7.4 g 0.0-10.0
NEUTROFILOS % o€ % 45.0-70.0
EOSINOFILOS % 0.4 % 0.0-7.0
BASOFILOS % 0.1 % 0 0=1 0
LINFQCITOS 2.8 X IUAaialnl 353,85
MONOCITOS 0.9 X 1073/uL0.3-0.92
NEUTROFILOS 9.2 x 10%3/uL2.1-6.1
ECSINQFILOS 0.0 X 1073/uL0.0-0.5
BASCFILOS 0.0 X 10*3/ul0.0-0.2
RDW CV 1253 % 11.0-16.0
MPV 9.4 fL 9.0-13.0

Estudio Labcore:552945 Fecha:13/01/2017 03:30:21 a.m.
Nombre: MIRANDA“ELIECER Documento:2+79125901

Estudioc: 903859 POTASIO
BACTERIOLOGA: ELIANA LISETH MORALES CANIZALEZ
Fecha Validacion:2017-01-13 03:30:11

Nombre Examen Resultado Unidades V.Ref/P.Corte
POTRSIO 346 mmol/1 3.6-5.0
Estudic Labcore:552945 Fecha:13/01/2017 03:30:21 a.m.
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VIGILADO

Episodio : 1803452 Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO Identificacién : CC - 79125901 |
Apoyos Terapéuticos

Habla

Deglucion

Proceso de escritura

Dispositivos basicos(atencion, concentracién, memoria)

Procesos mentales y superiores

Observaciones

EXPLICO TECNICA ¥ MANIOBRA FACILITADORA DE CABEZA INCLINADA HACIA ADELANTE DURANTE PASO. PACIENTE QUE
REFIERE MEJORIA Y MAYOR FACILIDAD EN SU MECANICA DEGLUTORIA, FINALIZA SIN NOVEDAD

Plan casero

Recomendaciones y signos de alarma

Responsable : ZAMBRANO RODRIGUEZ BLANCA AZUCENRegistro : 51699698

Especialidad : TERAPIA DEL LENGUAJE Ubicacion : En Consulta Externa
*  FechalHora :25.09.2017 17:12

Evolucion

PACIENTE MULTICONSULTANTE QUIEN EN VARIAS OCASIONENS HA INICIADO PROCESO TERAPEUTICO ABORDANDOLAS
DIFICUTADES QUE PRESENTA ANIVELDELPROCESO DE DEGLUSION PERO NO CUMPLE CON LAS CITAS PROGRAMADAS NI
CULMINA EL TRATAMIENTO

Audicién &
NORMAL

Integridad de 6rganos fonoarticulares
DENTRO DE LIMITES DE NORMALIDAD

Procesos motores basicos
Articulaciones

Voz

Habla

Deglucion ;
E EVIDENCIA EN LA FASE PREPARATORIA Y ORAL ADECECUADA RECEPCION DE LO OFRECIDO, BUEN MANEJO DEL BOLO. |
EN FASE OROFARINGEA SE EVIDENCIA ADECUADA MOVILIDAD Y SNCRONIA DE CARTILAGOS TIROIDES, CRICOIDES. ANTE
EL DISPARO DEGLUTORIO ASCENSO LARINGEC ABRUPTO Y A VELOCIDAD INCREMENTADA, CIERRE VELOFARINGEO
INEFICIENTE PARA EL PASO DEL ALIMENTO, POR LOCUAL LA PACIENTE NECESITA VARIOS PASOS DEGLUTORIOS PARA
ACLARAR Y EVITAR RESIDUOS EN ESPACIO SUPRAGLOTICO. A LA AUSCULTACION CERVICAL NO SIGNOS DE GOTEQ NI

ESCURRIMIENTO, NO SIGNOS DE TOS NI AHOGO.

Proceso de escritura

Dispositivos basicos(atencion, concentracién, memoria)

Procesos mentales y superiores

Observaciones

SE LE REITERA LA IMPORTANCIA DEL COMPROMISO CON LAS CITAS AGENDADAS Y EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN
CASERO.INDICA COMPRENDER

Plan casero

Recomendaciones y signos de alarma

Responsable : ZAMBRANO RODRIGUEZ BLANCA AZUCENRegistro : 51699698
Especialidad : TERAPIA DEL LENGUAJE Ubicacion : En Consulta Externa

VIGILADO SuperSubsidio -,

Ar 18 "Firma del médico sustituida por el nombre & identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucion 1585 de 1983 (At 18)"
Pagina 25 de B8



Episodio : 1831128 Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO

Fecha :26092017 |ldentificacion : CC 79125901 F. Nacimiento : 07.03.1963 {Compenscrl
Sexo : Masculino Edad : 54 Afos
Especialidad : 10GTC TERAFPIA FISICA
Aseguradora : COMPENSAR POS-PC

Q]
%
<
-
9
-

Datos Clinicos
Remite
Especialidad

: Medico

Diagndsticos de Tratamiento

Dx tratamiento 1 1679
Responsable
Registro : 53052462

Objetivos del tratamiento

: GENERAL

Apoyos Terapéuticos

DIANA MARCELA PORRAS

: VARGAS PIEDRAHITA YULLY ANDREA
Especialidad

PACIENTE FIRMA CONSENTIMIENTO INFORMADO

Tratamiento Farmacologico / No farmacologico

NAPROXENO Y TRAMADOL
Aspectos Relevantes
Datos del acompariante
Nombre

Telefono

Deambulacion

: Marcha con ayuda

Antecedentes de caida : No
Prioritario : No
Observaciones

BASTON CONVENCIONAL

Sospecha de Maltrato : No
Persona en condicion de discapacidad 1 8i

Sesiones Terapia Fisica / Terapia Ocupacional

*  Fecha/Hora
Terapia
Sesiones Ordenadas
PAS(mm Hg)
PAM(mm Hg)
Frec. Cardiaca(x min)
Temperatura(°C)
Talla (cm)
IMC(Kg/m2)

Asistencia al plan educativo
Tratamiento finalizado
Adherencia

Escala de independencia

Edema
Medida en cm

Evolucion

pacinete INGRESA REALZIANDO MARCHA CON BASTON MANIFIESTA HORPITALIZACION POR VERTIGO Y CAIDA 2 DIAS

: 08.11.2017 14:31

: Terapia fisica / Terapia ocupacional
=0

0

0
0

: 00

0,00
0.00

: No Aplica

1 8i

HEs |

: Independiente

"+ No

0.00

: FISIOTERAPIA
Parentesco
Postoperatorio : No
Funcionalidad : Si

._;&
Tipo de Maltrato : No Aplica
Tipo de Discapacidad : Motriz

Nuamero de Sesion

PAD

Pulso(x min)

Frec. Respiratoria(x min)
Sat. Oxigeno(%)

Peso (Kg)

=T = = i B

000

Realiza plan casero : No
Mejoria 1 No
Causa de terminacion : Cumplimiento del plan

Dominancia : Diestro

. INACAPACIDAD PARA DEMABULAR SOLO, Y REALZIAR A CTIVIDADES DE COORDINACION Y EQUILIBRIO

Descripcion detalle técnica

Dolor

: carga media

At 18. "Firma del médico sustituida por el nombre e identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucion 1895 de 1594 (At 18)"

Péagna 26 de 86
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Episodio : 2542603 Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO
Fecha ;12122017 |ldentificacion : CC 79125901 F. Nacimiento : 07.03.1963 COMPERSCH

Sexo : Masculino Edad : 54 Afos
Especialidad : 10GTC TERAPIA FISICA
Aseguradora : COMPENSAR POS-PC

Apoyos Terapéuticos

Datos Clinicos
Remite : Medico DANIEL REYES (CLINICOS)
Especialidad : NEUROLOGIA Cohorte : OSTEOMUSCULAR - NEUROCIENCIAS

Diagnésticos de Tratamiento

*  Dx tratamiento 1 G443
Responsable : ALVAREZ CELY DIANA XIOMARA
Registro : 40038030 Especialidad : ACTIVIDAD FISICC TERAPEUTICA

Objetivos del tratamiento

SE REALIZA VALORACION, EXPLICACION DE CONDICION ACTUAL Y PLAN DE TRATAMIENTO

SE REALIZARAN SESIONES DE FISIOTERAPIA PARA DISMINUIR DOLOR ¥ ESPASMOS MUSCULARES A NIVEL CERVICAL,
MEJORAR FLEXIBILIDAD DE ESTRUCTURAS MIOFASCIALES, MEJORAR RANGOS DE MOVILIDAD, POSTURA Y FUERZA DE
ESTABILIZADORES MUSCULARES DE COLUMNA CERVICAL Y CINTURA ESCAPULAR.

Tratamiento Farmacolégico / No farmacolégico
ACETAMINOFEN BAJO PRESCRIPCION MEDICA

Aspectos Relevantes
Datos del acompanante

Nombre 3
Teléfono s Parentesco

Deambulacion 2
Antecedentes de caida 4 Postoperatorio : No
Prioritario ;- : No Funcionalidad o

Observaciones
NIEGA: MARCAPASOS, MATERIAL DE OSTEOSINTESIS, CA

Sospecha de Maltrato 1 No Tipo de Maltrato : No Aplica
Persona en condicion de discapacidad : No

Sesiones Terapia Fisica / Terapia Ocupacional

* Fecha/Hora :04.01.2018 17:27
Terapia : Terapia fisica / Terapia ocupacional
Sesiones Ordenadas - Numero de Sesion + B
PAS(mm Hg) : 0 PAD : 0
PAM(mm Hg) =0 Pulso(x min) Gk ]
Frec. Cardiaca(x min) = Frec. Respiratoria(x min) £5°0
Temperatura(°C) 0,0 * Sat. Oxigeno(%) ;D
Talla (cm) : 0,00 Peso (Kg) : 0,000
IMC(Kg/m2) : 0,00
Asistencia al plan educativo *No Realiza plan casero : No
Tratamiento finalizado =5 Mejoria : No
Adherencia . *No Causa de terminacion : Cumplimiento del plan
Escala de independencia : Independiente Dominancia : Diestro
Edema : No
Medida en cm : 0,00
Evolucion

PACIENTE REFIERE DX OLOR E N REGION CERVICAL A LAS INCLINACIONES . LA CEFALEA PERSISTE , DEL MISMO
MODO MANIFIESTA DOLOR EN MIMERBO SUPERIOR DERECHO

Dolor

A 18 "Firma del médico sustituda por el nombre & identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucion 1935 de 1999 (At 18)"
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Episodio : 3542603 | Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO ldentificacion : CC - 79125901
Apoyos Terapéuticos

CALIFICA EN ESCALA ANALOGA VERBAL EN 3/10

Postura
LIGERA FLEXION DE CUELLO CON INCLINACION LADO IZQUIERDO

Espasmos musculares
EN TRAPECIOS FIBRAS SUPERIORES . RECTOS POSTERIORES

Puntos gatillo
NO REFIERE SIGNO DE TIMBRE - EN GRUPO MUSCULAR DE CUELLO

Fuerza

FUERZA MUSCULAR DE FLEXORES DE CABEZA Y CUELLO EN 3/5 ¥ DE EXTENSORES EN 3+/5 RETRACCION LEVE DE
FASCIA CERVICAL SUPERFICIAL. FUERZA DE MUSCULOS ELEVADORES DE ESCAPULA, ADUCTORES Y ROTADORES
INFERIORES DE LA ESCAPULA EN 3/5

Flexibilidad
RETRACCION LEVE DE TRAFECIOS Y PECTORALES

Sensibilidad
SENSIBILIDAD SUPERFICIAL ¥ PROFUNDA CONSERVADA

Tono muscular
NORMOTONICO EN MUSCULATURA DE CUELLO Y CABEZA

Movilidad articular
MOVILIDAD DE COLUMNA CERVICAL COMPLETA PARA FLEXION EXTENSION E INCLINACION LATERALES SE APRECIA
TENSION MIOFASCIAL Y DOLOR EN LA VALORACION

Propiocepcion
EXTEROSEPCION, RECEPTORES , EN BUEN ESTADO GENERAL

Reflejos
OSTEOTENDINOSOS PRESERVADOS

Otros
ADSON - , ROMBERG+ ( POSICION BIPODAL OJOS CERRRADOS ), ARNOLD-

Coordinacion
MARCHA CON AYUDA EXTERNA BASTON CLASICO

Observaciones
SE E NSENARON EJERCICIOS UN TOTAL DE 8 PARA REALZIAR EN CASA DESPUES DE AP LICAR CALOR LOCAL A
TOLERANCIA PARA MANER E N BUENA S CONDICONES MUSUCLARES Y A RTICULARES REGION CERVICAL

Plan casero

SE REALIZA SENSIBILIZACION SOBRE IMPORTANCIA DE REALIZAR PAUSAS ACTIVAS, SEGUIR MEDIDAS ERGONOMICAS Y
PLAN CASERO DE ESTIRAMIENTOS CERVICALES 1 SERIEDE 10 REPETICIONES POR CADA EJERCICIO , ASI COMO USO
DE CALOR LOCAL PARA DISMINUCION DE TENSION MUSCULAR Y DOLCR.

Recomendaciones y signos de alarma

SIGNOS ALARMA:

EN CASO DE PRESENTAR MAREO . PERDIDA DE AGUDEZA VISUAL ., HEMORRAGIAS EXPONTANEAS ACUDIR A
CENTRO MEDICO

EN CASO DE PRESENTAR VEIRTIGO SENSACION DE DESMAYQ DURANTE EL TRATAMIENTO AVISAR A PROFESIONAL

i DE TERPIA FISICA.

EVITAR CINE 3D

J EVITAR JUEGO DE LUCES DE NEON

Fecha/Hora :03.01.2018  18:05

22 Terapia : Terapia fisica / Terapia ocupacional
! Sesiones Ordenadas 2 5 Nimero de Sesion 3
o PAS(mm Hg) : 0 PAD : 0
o PAM(mm Hg) v Pulso{x min) LA ¢
g i Frec. Cardiaca(x min) : 0 Frec. Respiratoria(x min) 0
0 Temperatura(°C) : 0,0 Sat. Oxigeno(%) 0
- Talla (cm) : 0,00 Peso (Kg) . 0,000

An. 18 "Firma gel médico sushituida por el nombre & identificacion respectiva, de acuerdo a la Reselucion 1985 de 1895 (An 18)"
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VIGIADO SuLElsalu

Episodio ; 4053221 Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO Identificacion : CC - 79125801
Historia Clinica de Ingreso

Superficie Corporal(m2) i i

Examen Fisico por Regiones

- -CABEZA
SIN LESIONES EN CUERO CABELLUDO

8 -0Jos
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS ANICTERICAS

: -0IDO, NARIZ. BOCA Y GARGANTA
MUCOSA ORAL HUMEDA, SIN LESIONES EN CAVIDAD ORAL

8 -CUELLO
TIROIDES DE TAMANO NORMAL, NO INGURGITACION YUGULAR. SIN ADENOPATIAS

o -TORAX Y'PULMONES
SIMETRICO, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN AGREGADOS

L -MAMA

: -CARDIACO
RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

E -ABDOMEN Y PELVIS
RUIDOS INTESTINALES PRESENTES, NO MASAS NI MEGALIAS, BLANDO, DEPRESIBLE,

. -GENITALES =
NO SE EXPLORA

R -ANO-RECTAL
NO SE EXPLORA

% -EXTREMIDADES SUPERIORES
PULSOS PERIFERICOS POSITIVOS Y SIMETRICOS

i -EXTREMIDADES INFERIORES
EUTROFICAS, PULSOS PERIFERICOS POSITIVOS Y SIMETRICOS

. -OSTEOMUSCULAR
ARCOS DE MQVILIDAD CONSERVADOS

' -NEUROLOGICO
CONCIENTE, ALERTA, ORIETANDO EN 3 ESFERAS, DISARTRIA LEVE, HEMIPARESIA DERECHA 4/5, INESTABILIDAD
POSTURAL HACIA ATRAS.

) -MENTAL

LLANTO FACIL, IDEAS DE MINUSVALIA

Analisis y plan

Diagnostico de Ingreso/C.Externa/Finalidad Consulta

Diagnostico Principal 11639
Descripcion L INFARTO CEREBRAL, NO ESPECIFICADO
Clasificacion : Diag. Principal

Ar 18 "Firma del médico sustituida por el nombre & identificacion respectiva. de acuerdo a la Resolucion 1905 de 1999 (Ant 18)"
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YIGILADO U persaly

Episodio : 4053221 Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO Identificacion : CC - 79125801
Historia Clinica de Ingreso

Tipo : Confirmado Repetido

Finalidad Consulta : No Aplica

Causa Externa : Enfermedad general

Analisis y plan : PACIENTE CON ACV ISQUEMICO VERTEBRAL DERECHO TROMBOLIZADO EN ENERO 2017

SECUNDARIO A ESTENOSIS VERTEBRAL PARA LO CUAL SE COLOCO STENT. REFEIRE PERSISTENCIA DE DISFAGIA, POBRE
RESPUESTA CON TERAPIA FISICA, DOLOR EN HEMICUERPO DERECHO, INESTABILIDAD POSTURAL Y ANIMO TRISTE. SE
SOLICITA CINEDEGLUCION POR PERSISTENCIA DE DISFAGIA SEVERA. SE REMITE A VAL POR FISIATRIA. SE SOKLICITAN
PARACLINICOS DE CONTROL CON EKG, PERFIL LIPIDICO, GLICEMIA, CREATININA, MICROALBUMINURIA. TIENE NUEVO
CONTROL OPR NEUROLOGIA ESTE MES. YA TIENE CITA POR PSIQUIATRIA Se explica al paciente su diagnéstico, tratamiento a
sequir, posibles efectos adversos de medicacion, signos de alarma para consultar por urgencias y se aclaran dudas Paciente refiere
comprender. Se dan recomendaciones sobre habitos de vida saludables, actividad fisica diaria, dieta baja en grasas. azucares, harinas,
incrementar consumeo de fibra y mantener adecuada hidratacion.

Clasificac.de la Atencion : Consulta Externa

Responsable Firmar

No. Interlocutor : 0000004087

Responsable : PERILLA ANA MARIA

Registro . : 52778228

Especialidad : MEDICINA INTERNA

Fecha :18.01.2018 Hora +12:30

viGILADO SuperSubsidio

Art 18 "Firma del médico sustituida por &l nombre e identficacion respectiva, de acuerdo a la Resplucion 1985 de 19499 (At 18)"
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VIGILADO &

Episodio : 6045945 i Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO . Identificacion : CC - 79125901
Historia Clinica de Ingreso

Tipo : Confirmado Repetido
Finalidad Consulta : No Aplica
Causa Externa : Enfermedad general

Relacion de Diagndsticos

*  Fecha : 18.04.2018 Hora :12:54
Codigo Diagnostico : G448
Nombre Diagnostico : OTROS SINDROMES DE CEFALEA ESPECIFICADOS
Clasificacion : Diag. Relacionado N*1
Tipo Diagndstico : Confirmado Repetido
Analisis y plan : PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ACV ISQUEMICOS EN ENERO EN MANEJO CON

ANTIAGREGACION Y ESTATINA. EL SABADO TUVO PELEA CON SU PAREJA Y EN LA DISCUSION TUVO TRAUMA
CRANEOENCEFALICO SIN PERDIDA DE CONOCIMIENTO. LUEGO DE ESTO SE ENCUENTRA PRESO.EN EL MOMENTO DE LA
CONSULTA REFIERE CEFALEA INTENSA, QUE LIMITA EL PATRON DE SUENO, CON PARESTESIAS EN MIEMBROS INFERIORES Y
MARCADA ANSIEDAD. EN ULTIMA CONSLT APOR NEUROLOGIA SE HABIA DADO ORDEN DE VALORACION POR PSIQUIATRIA LA
CUAL NO SE HA REALIZADO, TENIENDO EN CUENTA ESTADO DEL PACIENTE SE RMEITE A VAL POR URGENCIAS PARA ESTUDIO
DE CEFALEA POSTRAUMATICA. SE DA ORDEN DE CITA POR PSIQUIATRIA, SE CONTINUA IGUAL MANEJO FARAMCOLOGICO. Se
explica al paciente su diagnéstico, tratamiento a seqguir, posibles efectos adversos de medicacion. signos de alarma para consultar por
urgencias y se aclaran dudas. Paciente refiere comprender, Se dan recomendaciones sobre habitos de vida saludables, aclividad fisica
diaria. dieta baja en grasas. azlicares, harinas, incrementar consumo de fibra y mantener adecuada hidratacion.

Clasificac.de la Atencion : Consulta Externa

Responsable Firmar

No. Interlocutor : 0000004087

Responsable : PERILLA ANA MARIA

Registro : 52778228

Especialidad : MEDICINA INTERNA

Fecha :18.04.2018 Hora 1 12:56

Art 18 "Firma del médico sustituida por el nombre e identificacion respectiva. de acuerdo a la Resolucion 1995 de 1999 (Art. 18)"
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VIGILADO Suparsoiud ™

Episodio : 6723805 Paciente : ELIECER MIRANDA GALLEGO
Fecha :18052018 |Identificacion : CC 79125901 F. Nacimiento :07.03.1963 Ogcompensur ‘
Sexo : Masculino Edad : 55 Afos
Especialidad : 10GTC MEDICINA GENERAL
Aseguradora : COMPENSAR POS-PC
Historia Clinica de Ingreso
Anamnesis
Estado Civil : Union Libre
Dominancia : Diestro Sistema de Creencias : Cristiano
Nivel de Escolaridad : Primaria Completa
Empleador o Empresa : CESANTE
Vive Solo : Canyuge
Informante : Paciente
Motivo de Consulta : ES QUE ME DUELE EL BRAZO Y ME AHOGO
Enfermedad Actual : ASISTE CON ESPOSA, PACIENTE REFIERE DESDE HACE 2 SEMANAS DOLRO EN BRAZO

DERECHO CON PARETESIAS Y ESCOZOR "SIENTO QUE ME QUEMA", ASOCIADO CEFALEA Y MAREOS, TOMA ACETAMINOFEN
SIN MEJORIA, TIENE CONTROL DE NEUROLOGIA Y DE FISIATRIA EN JUNIO. REFEIRE HACE 1 MES NO TIENE TERAIA FISICA NI
OCUPACIONAL, NIEGA CONSULTAS A URGENCIAS. REFIERE YA NO TIENE MEDICACION CRONCIA. NO HA ASISTIDO A

PSIQUIATRIA "NO HAY AGENDAS".
Consulta Compa'rtlda : No

Revisién por sistemas

Sintomatico respiratorio

/Presenta tos con expectoracion por mas de 15 dias? : No

* CARDIOVASCULAR

NIEGA DISNEA O PRECORDALGIA

RESPIRATORIO

NQ SINTOMAS RESFIRATORIOS
*  GASTROINTESTINAL

HABITO INTESTINAL DIARIO, SINMOCO NI SANGRE

GENITOURINARIO

HABITO URINARIO NORMAL SIN DISURIA

* OSTEOARTICULAR

NIEGA MIALGIAS O ARTRALGIAS
SISTEMA NERVIOSO

NIEGA SINTOMAS NEUROLOGICOS

Parametros basicos

Condiciones generales
Aspecto General

Presion Arterial{mm Hg)
Presion Arterial Media(mm Hg)
Pulso

Pul/min Tomado

Frec. Respiratoria{x min)
Temperatura(°C)
Peso(Kg)

Talla(em)

IMC(Kg/im2)

Superficie Corporal{m2)
Perimetro Abdominal(cm)

: Bueno
120 f 80
: 93

“a T4
+ Sl

: 18

:36.0

: 59,000

1 160
23,05

: 1,63

: 90.0

At 18 “Firma del médico sushtuida por el nombre e identificacion respectiva, de acuerdo a la Resolucion 1985 de 1988 (An 18)"
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0 DE ATENCIGN INTE %
CLINICOS :L{iu;g o:;:::‘fnms TENCION INTEGRAL S.A.S.
HISTORIA CLINICA ELECTRONICA N° 79125901

ELIECER MIRANDA GALLEGO
Documento: CC 79125901 Facha Macimiento: mar, 071963  Edad: 54 Afas Sexc: Masculing  Pertenencis étnica: Otros
Estado Civil: Union Libce  Ocupacidn: Independiente Grupa Poblacional: Otros grupos Poblacionales
Direccio:  CRA 1392072 Lugar de Residencla  BOCOTA D.C- BOGOTAD.C -

N.ingresa: 69370 Teléfono: 3191986496 ‘
Entidad Pagadora: COMPENSAR EPS - COMPENSAR EPS. TIPO AFILIADO: COTIZANTE

-SECUELAS DE INFARTO CEREBRAL{1693) - Impresidn Diagnostica. LATERALIDAD: No Aplica

Concepto
Concepto: Paciente con ACY isqué mmmmo(mﬂuﬂymcmmlqmmmawh
puente en 5an Ignacio el 1 de Enero, en ef con RANKIN 1, las de viértigo, dolor tipo ardor en hemclerpo derecho, y hemiparesia

iaquierda, refiere eplsodios en dande stente que se i va f cuello hacia atrés no voluntario, se considera realizar EEG, prevencidn secundaria,
suspenditn de caté, inicio CBP 400 mg cada 12 horas. incapacidad por un mes, cita fisiatria, continuar terapias, cita de controt neuralogia tres
meses.

Incapacidad 1 mes.
Plan de tratamiento: GBP 400 mg cada 12 horas (2017032186000299074)
Ver andlisis
Destino: Domicilio
oo
o2 aoet
B
) A
"t et 0%
e s
Profesional: JULIANA VARGASOSORI0 ' (G
Reg. Médico: 1110454218
Especialidad: Neurologla
i -

Clinicos Programas de Atencién Integral S.A5. - Cod. Habilitacidn: MOG12347101
Direccion: Calle 39 b 18An, BOCOTA - Teléfono: 5717460885

lmpresa por: JULIANA VARCAS 050810 Fecha de Impresién:  mar. 212017 10412 m, Pigine:  1de3



e

INFORME DE CITA

Documento: [79125901 | Paciente:(ELlECER MIRANDA GALLEGO

Sede donde tiene su cita: |y

Fecha:

- F |
| Requisitos: )
URESENTAR EL DOGCUMENTO DE IDENTIDAD DEL USUARIO ES REQUISITOS (\BLIGATORIO E INDISPENSABLE PARA LA ATENCION

“incedimientos de RM,TAC y VASCULAR deben estar remitidos por medico especialista, si es medico general no se puede asignar cita
REQUISITOS: £l paciente debe presantar:

1 Orden Médica con firma y.registro médico, puede venir en papeleria de oiras entdades adscritas a la red. Para Polisomnografia la orden meédica puede ser el reporte del
estudio previo realizado en IDIME.
2 En Idime sa verifican derechos y se genera (a autorizacidn para el procedimiento : ]
2 Viguncia de ia orden médica: 6 meses y si tiene fecha preferente, esta sera la fecha de vigencia, exceptuando las ordenes que &l médico indica 'a fecha de la toma del
EXAMmer.
1 Presents came y documento de identidad para verificar datos.
. Sancelan copagos y Cuotas moderadoras
an lgins
1i. Cubre medios de contraste y radiofdamacos.

7 Para examenes de POLISOMNOGRAFIA debe ser Unicamente remitida por |08 siguienies especialistas (Psiquiatria, neumologia, pediatria, neurologla, Otorrino, medicina ae

suefe (somnologia). { g‘t\ 2 = (SDO:&P_E('K

fxamen a practicar: [_R.‘ﬁ CON ANGIOGRAFIA CON CONTRASTE ¢ 1)

I TENGA EN CUENTA QUE S! NO ESTA BIEN PREFARADD, NO SERA A 1ENDIL

v ‘

freparacion para el examen

SENORA) USUARIDA):

Es QELIGATORIO:

1. Informar a; téenico que tomara el exame si usted presenta alguna de Ias siguientes condiciones: Embarazo, implantes ortopédicos, clip de aneunsmas, implantes cocleares
yio auditives. cardicdesfibriladores, marcapasos cardiacos, antecedentes de claustrofobia o tiene en su cuerpo clavos, tornillos. balas, peroigones, platinas, maquillzje
permanente, dispositivo intrauterino y ortodoncia.

9 Debe traer el dia de la cita del examen el camet de identificacion del dispositivo médico que usted tiene implantado, ya que con este documento se podra vaiidar la
compatibilidad del dispositivo con el Resonador .

i, La orden médica debe especificar, si el exsmen se solicita simple o confrastado

4 % su estudio es contrastado y usted tiene di

i2suliado 3o

nostico de Hiperlensicn arterial, Diabetes, Erfermedad renal o es mayor de 65 ados, debe presentar OBLIGATORIAMENTE

L}

5 Presentar autorizacion de servicios VIGENTE para la fecha de su cita. De no ser asi, no podra prestarse el servicio.

Con @l objetvo de generar una interpretacion con comrelacion clinica. s necesario que nuestro equipo de salud yueda contar con datos clinicos confiables. por (o que se
1L COMIENDA.

| Presentar al momento del examen, estudios ciagnésticos antericres si los tiene (Radioiogia, Tac, Resonancia Magnélica, Otros).

2 Presentar resumen de historia clinica relacionsdos con la enfermedad o el érgano que le estan estudiando.

| oe slatientss ASPECTOS GENERALES deben ser tenidos en cuenta y cumplidos para la realizacion del examen:

| lacapacidad de nuestros equipos permiten realizar el estudio a pacientes con peso menor @ 120 Kg.

2 Los pacientes menores de edad, pacientes con trastorno neurcldgico, embararadas y a7 ultos mayores, deben presentarse con un (1) acompananta adulla responsable.

3 Para el examen log pacientes deben tener el cabeilo seco, estar libres de maguiliaje y sin lentes de contacto. retirar elementos metalicos (anillos, catenas, pulseras, pearcing,
eic. ),

4 No es necesario suspender medicamentos ¢ue se encuentre tomando.

Elaborade por:Geslion de la Informacian, Admisiones Call Center _ : : : Fecha: 2009/01/01

Aprebado per; Oscar Pava, Coordinador Call Center \Versibn: 01



INFORME DE CITA

7
i Documento: |?9125901 Paciente:| ELIECER MIRANDA GALLEGO ‘
| " =
! Sede donde tiene su cita: | LAGO _l Direccion: LCALLE 76 NO 13-46 | !
| =
' Fecha: !26!08!2018 ’Hora:| 12.00 PM |Teléfono:[ 3077171 !
i & = |

L No fevar objiztos de valor
4 Freseninrse en ropa comoda

s usuarnio, deseamos informarie: fue una vez se encuentre en nuestras instalacicnes para la prestacion del servicio, nueéstro personal de saliid le bindara mformacion acerca
Aarman a realizar, los riesgos y limitacion, como parte de nuestro procedimiento de consentimiento informado.

Iinos mayores de 8 afios y adultes:

* NO requic & ayuno.

Lo invitamos a conocer sus deberes y derechos en nuestra pagina web

[ ! Por favor llegar 30 minutos antes, para realizar el proceso de facturacién con su documanto de identidad; |
Senor usuaric si tiene alguna duda con esta informacién, por favor comunicarse con fiuestro Pbx

5

Elaborado por:Gestién de la informacion, Acmisiones Call Center, Fecha: 200%/0101
Aprobado por: Oscar Pava, Coordinador Call Center. Versicn: 01
ISiGy. |



