
















































































































SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

Pagina 1/0

900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Procedencia BOGOTA Ingreso 1722050 Fecha Ingreso 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Servicio Folio CESB05 - URGENCIAS PEDIÁTRICAS-B05 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Ninguno NIVEL
NIVEL I: GRUPO SISBEN
IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Folio N° 11 Profesional EFRAIN HERNADO TORRES PINTO Fecha grabación de folio 26/06/2024 20:08

NOTA ACLARATORIA
CAUSA EXTERNA Enfermedad_General FINALIDAD CONSULTA No_Aplica DX T742 - ABUSO SEXUAL

EVENTO DE NOTA ACLARATORIA

Ajustar órdenes médicas

Observación

aclarar

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Salida

CONSTANCIAS

Paciente quien estuvo hospitalizado, en compañía de adulto responsable

Nombre reporte : HCRPHistoBaseEFRAIN HERNADO TORRES PINTO

Usuario: 39756183 -  CLAUDIA PATRICIA
MONTERO CONTRERAS

77172401 PEDIATRIA



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD NORTE E.S.E.

Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

Pagina 1/0

900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Procedencia BOGOTA Ingreso 1722050 Fecha Ingreso 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Servicio Folio CESB05 - URGENCIAS PEDIÁTRICAS-B05 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Ninguno NIVEL
NIVEL I: GRUPO SISBEN
IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Folio N° 10 Profesional EFRAIN HERNADO TORRES PINTO Fecha grabación de folio 26/06/2024 19:59

NOTA ACLARATORIA
CAUSA EXTERNA Enfermedad_General FINALIDAD CONSULTA No_Aplica DX T742 - ABUSO SEXUAL

EVENTO DE NOTA ACLARATORIA

Ajustar órdenes médicas

Observación

Egreso

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

890383 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA cita control en 5 días

INDICACIONES MEDICAS

Salida

Paciente hemodinámicamente estable, sin signos de de dificultad respiratoria, afebril, quien ya cuenta con las valoraciones por trabajo social, psicología y psiquiatría, quienes
todas consideran egreso y continuación del caso ambulatoriamente.

Tendrá salida a fundación Fana.

Nombre reporte : HCRPHistoBaseEFRAIN HERNADO TORRES PINTO

Usuario: 39756183 -  CLAUDIA PATRICIA
MONTERO CONTRERAS

77172401 PEDIATRIA



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 1/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

RESPUESTA INTERCONSULTA
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 26/06/2024 4:50:01 p. m. N° de Folio: 9

900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESO01 - TRABAJO SOCIAL-O01 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Enfermedad_General Finalidad de la consulta: No_Aplica

Modalidad: Presencial

¿Usted es declarante de voluntad negativa con respecto a la donación de organos o tejidos? No

ENFOQUE DIFERENCIAL

Sexo biológico: Hombre

¿Se identifica con algún grupo Étnico? Ninguna de las anteriores Pueblo indigena:

DATOS DEL PACIENTE

Nivel educativo: 1. Preescolar Ocupación: MENOR EN PROTECCION Discapacidad:

Tipo de discapacidad: No

INFORMACIÓN ACOMPAÑANTE / RESPONSABLE

Responsable: * Telefóno: * Parentesco: *

Dirección: *

Acompañante: Yaneth Escalante Telefóno: 3204821460 Parentesco: CUIDADORA

Dirección: FUNDACION FANA

ANALISIS SUBJETIVO
*

ANALISIS OBJETIVO
*

RESPUESTA INTERCONSULTA
Paciente menor quien se encuentra institucionalizado en la fundación fana, se recibe con correo de la defensora de familia la sra monica del pilar burgos
quien informa que el menor debe retorna a la fundación, de igual forma se informa a la fundacion la expresion del menor del no querer estar en la
fundacion

TRATAMIENTO
Paciente menor quien se encuentra institucionalizado en la fundación fana, se recibe con correo de la defensora de familia la sra monica del pilar burgos
quien informa que el menor debe retorna a la fundación, de igual forma se informa a la fundacion la expresion del menor del no querer estar en la
fundacion

Manejo y egreso segun criterio medico

ESCALA DE VERIFICACIÓN DE SALUD MENTAL

1. ¿Cumple criterios para salud mental? No

2. ¿Ha tenido la idea de acabar con su vida en el último mes? No

3. Varon Si

4. Menor de 19 años o mayor de 45 años Si

5. Depresión No

6. Intentos de suicidio previos No

7. Abuso de alcohol No

8. Trastornos cognitivos No

9. Bajo soporte social No

10. Plan organizado de suicidio No

11. Pareja estable No

12. Enfermedad somática No

Clasificación
Sin Riesgo Alta con
Seguimiento Ambulatorio

Puntaje 2

Nombre reporte : HCRPHistoBase



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 2/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 16:50 N° de Folio: 9

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

IDENTIFICACIÓN DE NECESIDADES DE LA SALUD:

1. ¿Conoce los riesgos/complicaciones de su enfermedad?

2. ¿Conoce los alimentos que puede o no consumir?

3. ¿Sabe si puede o no realizar actividad física?

4. ¿Conoce signos de alarma para acudir a urgencias?

5. ¿Práctica medidas de seguridad para conservar su salud?

6. ¿Sabe cómo llevar una sexualidad responsable?

7. ¿Consume licor o fuma?

8. ¿Conoce los efectos adversos de sus medicamentos?

CONDUCTA PROFESIONAL:

LECTURA DE NECESIDADES EDUCATIVAS DEL PACIENTE

EDUCACIÓN/RECOMENDACIONES

¿RECONOCE DERECHOS Y DEBERES?

Derechos:

Deberes:

DEMANDA INDUCIDA:

1. Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

2. Ruta materno perinatal

3. Ruta cardio cerebro vascular y metabólica

4. Ruta enfermedades respiratoria crónicas (epoc-asma)

5. Ruta cancer

6. Ruta salud mental - SPA

7. Ruta agresiones, accidentes, traumas y violencias

8. Ruta Infecciosas (VIH, ITS)

9. Ruta de alteraciones nutricionales

10. Canalización PIC

Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

Ruta cancer

Ruta salud mental - SPA

Canalización PIC

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion Precaucion_Estandar
Emanuel paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años,
consultando en compañía de cuidadora para activación de código blanco y sospecha de violencia intrafamiliar,
por relato de paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno  por lo cual
se registra relato de paciente en enfermedad actual.  En el momento estable hemodinámicamente, sin signos
de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no desaturación al
FIO2 ambiente, no hallazgos auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no
alteración neurovascular, paciente no luce séptico, Paciente valorado por trabajo social quienes contactan a
defensoría de familia para definir traslado quien indica egreso a la fundación FANA. Pendiente valoración por
psicología y psiquiatria, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y
aceptar.

Nombre reporte : HCRPHistoBase



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 3/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 16:50 N° de Folio: 9

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

Emanuel paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de código blanco y
sospecha de violencia intrafamiliar,  por relato de paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno  por lo cual se registra relato de paciente
en enfermedad actual.  En el momento estable hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no
desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no alteración neurovascular, paciente no luce séptico,
Paciente valorado por trabajo social quienes contactan a defensoría de familia para definir traslado quien indica egreso a la fundación FANA. Pendiente valoración por psicología
y psiquiatria, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

Emanuel paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de código blanco y
sospecha de violencia intrafamiliar,  por relato de paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno  por lo cual se registra relato de paciente
en enfermedad actual.  En el momento estable hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no
desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no alteración neurovascular, paciente no luce séptico,
Paciente valorado por trabajo social quienes contactan a defensoría de familia para definir traslado quien indica egreso a la fundación FANA. Pendiente valoración por psicología
y psiquiatria, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

Profesional: VARGAS GUZMAN MARIA ALEJANDRA

Cédula: 1013606801

Tipo Medico: Trabajadora_Social

TRABAJO SOCIAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 1/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

RESPUESTA INTERCONSULTA
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 26/06/2024 3:54:31 p. m. N° de Folio: 8

900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESA17 - PSIQUIATRÍA-A17 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Enfermedad_General Finalidad de la consulta: No_Aplica

Modalidad: Presencial

¿Usted es declarante de voluntad negativa con respecto a la donación de organos o tejidos?

ENFOQUE DIFERENCIAL

Sexo biológico: Hombre

¿Se identifica con algún grupo Étnico? Ninguna de las anteriores Pueblo indigena:

DATOS DEL PACIENTE

Nivel educativo: Ocupación: Discapacidad:

Tipo de discapacidad: No

INFORMACIÓN ACOMPAÑANTE / RESPONSABLE

Responsable: Yaneth Escalante Telefóno: 3204821460 Parentesco: Cuidadora institucional

Dirección: Fundación FANA

Acompañante: Yaneth Escalante Telefóno: 3204821460 Parentesco: Cuidadora institucional

Dirección: Fundación FANA

ANALISIS SUBJETIVO
Id:   1145428704
Fecha de Nacimiento:  20 / 06/2017
Edad:   7 años.
Natural: Sogamoso; Boyacá.
Procedente: Bogotá
Acompañante/Informante:Cuidadora:  Daniela Cubides  Edad:  29 años.
Ocupación: Cuidadora fundación FANA
Dirección:  Carrera 96 # 156 B - 18, Suba, El salitre.  
Teléfono:  3175010747
Seguridad social:  Sanitas.

MC: Paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de
código blanco,  por relato de paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno  por lo cual se registra relato de paciente
en enfermedad actual.  En el momento estable hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de
dificultad respiratoria, no desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no
alteración neurovascular, paciente no luce séptico, se considera ante relato de paciente se beneficia de activación de código blanco por tocamiento, así
como sospecha de violencia intrafamiliar por lo cual se diligencia ficha de notificación SIVIM y se inicia valoración por psicología, psiquiatría y trabajo
social, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

EA: Paciente quien se encuentra en urgencias por codigo blanco en compañia de cuidadora de fundacion. El evento denunciado por el niño recientemente
ante la madre quien al parecer desconocia el relato. No se encuentra consignado en HC la razon por la cuel el paciente se encuentra bajo proteccion.
Durante la entrevista paciente con dificultad en el lenguaje, pueril para la edad , gran inquietud, intrusivo y demandante. La cuidador confirma alteracion
de la conducta en la fundacion. con algunas conductas de agresion frente a la no consecusion de llamar la atencion o la demanda del momento.

HISOTRIA CLINICA: SE TOMAN DATOS DE HC PARA NO REVICTIMIZAR AL PACIENTE.
“El tío wilson es malo, el siempre tiene una correa muy mala,  se pelea con mis juguetes y dice que son muy malos y que iniciaron peleas, me dice que yo
perdí la pelea y entonces  que me va a pegar y que si me porto mal me va a votar a la basura,  también me ha pegado  acá ( señalando la cabeza” y me
jalo aquí ( señala las orejas)  , tambien me toco aquí, ( señala genitales, el tío wilson es un payaso,   yo le conté a mi abuela),   él le rompe la cabeza a
mis  juguetes y los zapatos y todo,   cuando el hace cosas que no me gusta le digo que no pero   ni yo ni mis juguetes pudimos pelear con él” refiere “ Mi
tìo wilson es malo porque le pega a mis juguetes y en mi cabeza (señalando su cabeza )con la correa porque me porte mal”,  refiere”no quiero a mi tío,
me rompe los juguete”,  refiere “me agarra el pene ( se señala genitales) y la cola”.

REVISIÓN POR SISTEMAS
* Constitucionales: niega síntomas constitucionales.
* Piel y faneras: sin alteraciones o cambios en piel y faneras.
* Cardiovascular: niega síntomas cardiovasculares, sin signos de congestión o bajo gasto.

Nombre reporte : HCRPHistoBase



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 2/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 15:54 N° de Folio: 8

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

* Gastrointestinal: niega síntomas gastrointestinales, deposiciones sin alteraciones
* Genitourinario: niega síntomas genitourinarios, con diuresis clara y no fétida, no disuria
* Niega manifestaciones hemorrágicas

ANTECEDENTES
Perinatales: No conocidos por paciente institucionalizado en FANA hace 1 año. .
grupo sanguíneo: O +
Patológicos: niega
Hospitalarios: niega
Quirúrgicos: niega
Farmacológicos: niega
Traumáticos: niega
Transfusionales: niega
Toxicoalérgicos: niega
Inmunológico: vacunas completas para la edad, trae carnet
Familiares: niega
Neurodesarrollo: sin alteraciones
Psicosocial: vive  en la fundación FANA hace 1 año, con visitas familiares cada 8 días.
Noxa de contagio: niega contacto con personas sospechosas o confirmadas de covid 19.
Noxa epidemiológica: niega viajes recientes

ANALISIS OBJETIVO
EXAMEN MENTAL: PACIENTE VIGIL, ORIENTADO, INQUIETO, COLABORADOR, PUERIL PARA LA EDAD, DISPROSEXICO, DISLALIA, SIN
IDEACION DELIRANTE, SIN COGNICIONES DEPRESIVAS, SIN IDEACIÓN DE MUERTE ESTRUCTURADA,  INTELIGENCIA IMPRESIONA LIMITE
PARA LA EDAD, AFECTO MODULADO DE FONDO IRRITABLE, NO IMPRESIONA ALUCINADO.

EXAMEN FÍSICO
- Paciente alerta, afebril, hidratado, con signos vitales de:
- Tensión arterial: 103/ 64  mmHg
- Frecuencia cardíaca:  103  latidos por minuto
- Frecuencia respiratoria: 24  respiraciones por minuto
- Oximetría: 94% con FiO2 al 21%
- Temperatura: 36.6 °C
- Peso: 15.1   kg
- Talla: 101  cm
- IMC para la edad: (0.51 SD)
- IMC adecuado para la edad.

Cabeza: normocéfalo, escleras anictéricas, conjuntivas normocrómicas, mucosa oral húmeda, orofaringe no eritematosa, no congestiva, no hipertrofia
amigdalina, no presencia de placas blanquecinas, otoscopia bilateral sin alteraciones.
Cuello: móvil, sin adenopatías, no ingurgitación yugular.
Tórax: normoexpansible, ruidos cardíacos rítmicos, sin soplos ni agregados, ruidos respiratorios sin agregados, sin uso de músculos accesorios.
Abdomen: no distendido, ruidos intestinales con adecuada frecuencia, blando, depresible, no impresiona dolor a la palpación, no masas o megalias, no
signos de irritación peritoneal.
Extremidades: eutróficas, simétricas, llenado capilar menor a 2 segundos, pulsos presentes y simétricos, no edemas
Genitourinario: órganos genitales externos masculinos  normoconfigurados sin alteraciones.
Neurológico: alerta, activo, sin déficit motor, ni sensitivo, sin signos de irritación meníngea
Piel: sin alteraciones

INTERCONSULTAS
26/06/2021
TRABAJO SOCIAL
Tratamiento:
SE ENVIÓ CORREO A LA DEFENSORA MONICA BUSTOS monica.bustos@icbf.gov.co, PARA DEFINIR SI EL MENOR  DEBE SER TRASLADADO A
CENTRO ZONAL O PUEDE VOLVER A LA FUNDACIÓN FANA

El niño puede egresar a la Fundación Fana donde se encuentra actualmente.

ANÁLISIS PEDIATRIA:

Emanuel paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para
activación de código blanco y sospecha de violencia intrafamiliar,  por relato de paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al
parecer materno  por lo cual se registra relato de paciente en enfermedad actual.  En el momento estable hemodinámicamente, sin signos de
deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos auscultatorios,
abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no alteración neurovascular, paciente no luce séptico, Paciente valorado por trabajo social
quienes contactan a defensoría de familia para definir traslado quien indica egreso a la fundación FANA. Pendiente valoración por psicología y psiquiatria,
se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

IMPRESIÓN DIAGNÓSTICA
1. Código blanco por tocamiento.

Nombre reporte : HCRPHistoBase



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 3/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 15:54 N° de Folio: 8

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

1.1. Sospecha de violencia intrafamiliar.
1.2.  Paciente institucionalizado en FANA hace 1 año.
2. Estado nutricional: IMC adecuado para la edad.
3. Estado Inmunológico: PAI completo para la edad

RESPUESTA INTERCONSULTA
PACIENTE DE 7 AÑOS, BAJO PROTECCION POR ICBF DESDE HACE UN AÑO, PRESUNTO CODIGO BLANCO DENUNCIADO POR EL NIÑO
RECIENTEMENTE, A LA EVALUACION IMPRESION THDA CON TRASTORNO DE CONDUCTA. INSTAURO PLAN PSICOFARMACOLOGICO. DOY
CONTROL CON PSIQUIATRIA INFANTIL DE CARACTER PRIORITARIO Y VALORCION POR TERAPIA OCUPACIONAL Y FONOAUDIOLOGIA.

TRATAMIENTO
 ALTA POR PSIQUIATRIA
IC PSIQUIATRIA INFANTIL DE FORMA PRIORITARIA
IC PSICOLOGIA
IC TERPAIA OCUPACIONAL
IC FONOAUDIOLOGIA
SS PRUEBAS PISCOTECNICAS.
RISPERIDONA 0.5 MG/NOCHE.

ESCALA DE VERIFICACIÓN DE SALUD MENTAL

1. ¿Cumple criterios para salud mental? No

2. ¿Ha tenido la idea de acabar con su vida en el último mes? No

3. Varon No

4. Menor de 19 años o mayor de 45 años Si

5. Depresión No

6. Intentos de suicidio previos No

7. Abuso de alcohol No

8. Trastornos cognitivos Si

9. Bajo soporte social Si

10. Plan organizado de suicidio No

11. Pareja estable No

12. Enfermedad somática No

Clasificación

Riesgo Bajo. Seguimiento
Ambulatorio intensivo.
Considerar ingreso
Psiquiátrico

Puntaje 3

IDENTIFICACIÓN DE NECESIDADES DE LA SALUD:

1. ¿Conoce los riesgos/complicaciones de su enfermedad?

2. ¿Conoce los alimentos que puede o no consumir?

3. ¿Sabe si puede o no realizar actividad física?

4. ¿Conoce signos de alarma para acudir a urgencias?

5. ¿Práctica medidas de seguridad para conservar su salud?

6. ¿Sabe cómo llevar una sexualidad responsable?

7. ¿Consume licor o fuma?

8. ¿Conoce los efectos adversos de sus medicamentos?

CONDUCTA PROFESIONAL:

LECTURA DE NECESIDADES EDUCATIVAS DEL PACIENTE

EDUCACIÓN/RECOMENDACIONES

¿RECONOCE DERECHOS Y DEBERES?

Derechos:

Deberes:

DEMANDA INDUCIDA:

1. Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

2. Ruta materno perinatal

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 15:54 N° de Folio: 8

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

3. Ruta cardio cerebro vascular y metabólica

4. Ruta enfermedades respiratoria crónicas (epoc-asma)

5. Ruta cancer

6. Ruta salud mental - SPA

7. Ruta agresiones, accidentes, traumas y violencias

8. Ruta Infecciosas (VIH, ITS)

9. Ruta de alteraciones nutricionales

10. Canalización PIC

Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

Ruta cancer

Ruta salud mental - SPA

Canalización PIC

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

R456 - VIOLENCIA FISICA

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

Z658 - OTROS PROBLEMAS ESPECIFICADOS RELACIONADOS CON CIRCUNSTANCIANCIAS PSICOSOCIALES

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

F900 - PERTURBACION DE LA ACTIVIDAD Y DE LA ATENCION

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

MEDICAMENTOS SOLICITADOS CANTIDAD VIA AMBITO

RISPERIDONA 1mg/mL SOLUCION ORAL  30mg FRASCO 30mL 3 Oral Externo

Posologia: DAR 0.5 ML EN LA NOCHE.

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

890285 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA THDA?

890213 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TERAPIA OCUPACIONAL

890210 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FONOAUDIOLOGIA

890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

 ALTA POR PSIQUIATRIA
IC PSIQUIATRIA INFANTIL DE FORMA PRIORITARIA
IC PSICOLOGIA
IC TERPAIA OCUPACIONAL
IC FONOAUDIOLOGIA
SS PRUEBAS PISCOTECNICAS.
RISPERIDONA 0.5 MG/NOCHE

Profesional: PATRICIA ELENA FERNANDEZ PIÑERES

Cédula: 45509226

Tipo Medico: Medico_Especialista

PSIQUIATRIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

RESPUESTA INTERCONSULTA
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 26/06/2024 2:56:15 p. m. N° de Folio: 7

900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESA18 - PSICOLOGÍA-A18 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Sospecha_Abuso_Sexual Finalidad de la consulta: No_Aplica

Modalidad: Presencial

¿Usted es declarante de voluntad negativa con respecto a la donación de organos o tejidos?

ENFOQUE DIFERENCIAL

Sexo biológico: Hombre

¿Se identifica con algún grupo Étnico? Ninguna de las anteriores Pueblo indigena:

DATOS DEL PACIENTE

Nivel educativo: Ocupación: Discapacidad:

Tipo de discapacidad: No

INFORMACIÓN ACOMPAÑANTE / RESPONSABLE

Responsable: Yaneth Escalante Telefóno: 3204821460 Parentesco: Cuidadora institucional

Dirección: Fundación FANA

Acompañante: Yaneth Escalante Telefóno: 3204821460 Parentesco: Cuidadora institucional

Dirección: Fundación FANA

ANALISIS SUBJETIVO
Paciente masculino de 7 años quien se encuentra institucionalizado en hogar de protección FANA de icbf; cuidadora asignada durante estancia
hospitalaria no cuenta con información del paciente, ni documento de remisión, se retoma anamnesis de historia clínica: "Paciente masculino de 7 años de
edad consultando en compañía de cuidadora de fundación FANA, para activación de código blanco, refiere cuidadora que en la visita del viernes
21/06/2024, cuando el paciente se encontraba en compañía de la madre, refiere “ Mi tío Wilson es malo, es poco, me toca aquí ( haciendo referencia a
sus genitales” por lo cual remiten a paciente a institución de salud para activación de código blanco por tocamiento. “El tío Wilson es malo, el siempre
tiene una correa muy mala, se pelea con mis juguetes y dice que son muy malos y que iniciaron peleas, me dice que yo perdí la pelea y entonces que me
va a pegar y que si me porto mal me va a votar a la basura, también me ha pegado “ acá ( señalando la cabeza” y me jalo aquí ( señala las orejas) ,
también me toco aquí, ( señala genitales, el tío Wilson es un payaso, yo le conté a mi abuela), él le rompe la cabeza a mis juguetes y los zapatos y todo,
cuando el hace cosas que no me gusta le digo que no pero ni yo ni mis juguetes pudimos pelear con el”
Paciente durante valoración refiere de forma espontanea: "No quiero volver a la fundación, las profesoras me pegan, no quiero volver allá"

ANALISIS OBJETIVO
Respuesta a interconsulta de psicología
Atención caso de presunta violencia sexual
Paciente Eutímico. Euproséxico. Presenta alteración en expresión verbal, dificultad con la pronunciación de algunas palabras. Paciente aun no cuenta
con ubicación temporo espacial. Muestra capacidad para captar y procesar la información recibida por los sentidos. No se observan alteraciones en el
contenido del pensamiento. Muestra capacidad para realizar movimientos voluntarios sin dificultad. Presenta inquietud motora. Dificultad para focalizar la
atención.

RESPUESTA INTERCONSULTA
Se indaga afectaciones relacionadas con los eventos de presunto abuso sexual,  paciente relata de manera espontanea los hechos, durante valoración
representa dichas agresiones con sus juguetes, refiere golpes, maltrato y tocamientos por parte del tío Wilson, manifiesta que este le daña sus juguetes,
le pega en la cabeza y lo ha tocado, se muestra ansioso, irritable y manifiesta reiterativamente no querer retornar a la institución por presuntos maltratos
de profesoras. Se identifica en el paciente irritabilidad, dificultad en el seguimiento instruccional, baja tolerancia a la frustración, Paciente se muestra
inquieto. Se dan orientaciones a acompañante institucional, se informa los referido por el paciente sobre centro de protección a trabajo social.

TRATAMIENTO
Se orienta respecto a las posibles alarmas que indican abuso sexual en niñas y niños como inapetencia o polifagia, aprehensión, enuresis, encopresis,
alteración del sueño, irritabilidad, agresividad o retraimiento, conductas sexualizadas, afectación en el rendimiento escolar o de actividades en general, en
entre otros.
Se brinda psicoeducación sobre las partes del cuerpo públicas y privadas como estrategia de prevención del abuso.
Se genera orden para continuar con proceso de psicoterapia familiar por consulta externa.

ESCALA DE VERIFICACIÓN DE SALUD MENTAL

1. ¿Cumple criterios para salud mental? No

2. ¿Ha tenido la idea de acabar con su vida en el último mes? No

3. Varon No

Nombre reporte : HCRPHistoBase



Usuario que imprime: 39756183 -
CLAUDIA PATRICIA MONTERO

Pagina 2/0Fecha Actual :  martes, 02 julio 2024

RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 14:56 N° de Folio: 7

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

4. Menor de 19 años o mayor de 45 años Si

5. Depresión No

6. Intentos de suicidio previos No

7. Abuso de alcohol No

8. Trastornos cognitivos Si

9. Bajo soporte social Si

10. Plan organizado de suicidio No

11. Pareja estable No

12. Enfermedad somática No

Clasificación

Riesgo Bajo. Seguimiento
Ambulatorio intensivo.
Considerar ingreso
Psiquiátrico

Puntaje 3

IDENTIFICACIÓN DE NECESIDADES DE LA SALUD:

1. ¿Conoce los riesgos/complicaciones de su enfermedad?

2. ¿Conoce los alimentos que puede o no consumir?

3. ¿Sabe si puede o no realizar actividad física?

4. ¿Conoce signos de alarma para acudir a urgencias?

5. ¿Práctica medidas de seguridad para conservar su salud?

6. ¿Sabe cómo llevar una sexualidad responsable?

7. ¿Consume licor o fuma?

8. ¿Conoce los efectos adversos de sus medicamentos?

CONDUCTA PROFESIONAL:

LECTURA DE NECESIDADES EDUCATIVAS DEL PACIENTE

EDUCACIÓN/RECOMENDACIONES

¿RECONOCE DERECHOS Y DEBERES?

Derechos:

Deberes:

DEMANDA INDUCIDA:

1. Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

2. Ruta materno perinatal

3. Ruta cardio cerebro vascular y metabólica

4. Ruta enfermedades respiratoria crónicas (epoc-asma)

5. Ruta cancer

6. Ruta salud mental - SPA

7. Ruta agresiones, accidentes, traumas y violencias

8. Ruta Infecciosas (VIH, ITS)

9. Ruta de alteraciones nutricionales

10. Canalización PIC

Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

Ruta cancer

Ruta salud mental - SPA

Canalización PIC

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

R456 - VIOLENCIA FISICA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 26/06/2024 14:56 N° de Folio: 7

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

Z658 - OTROS PROBLEMAS ESPECIFICADOS RELACIONADOS CON CIRCUNSTANCIANCIAS PSICOSOCIALES

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA

INDICACIONES MEDICAS

Hospitalizacion

ESPECIALIDADES INTERCONSULTADAS

NOMBRE MOTIVO

987 - TRABAJO SOCIAL

Paciente durante valoración refiere de forma espontanea: "No quiero volver a la fundación, las profesoras me pegan, compañeros también, no quiero volver allá", se solicita
revaloración de trabajo social.

Profesional: VEGA GIL SHEILA FERNANDA

Cédula: 1018418491

Tipo Medico: Psicologa

PSICOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Procedencia BOGOTA Ingreso 1722050 Fecha Ingreso 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Servicio Folio CESB05 - URGENCIAS PEDIÁTRICAS-B05 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Ninguno NIVEL
NIVEL I: GRUPO SISBEN
IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Folio N° 5 Profesional JEIVIS MARIA SACRISTAN MOLINA Fecha grabación de folio 26/06/2024 8:26

NOTA ACLARATORIA
CAUSA EXTERNA Enfermedad_General FINALIDAD CONSULTA No_Aplica DX T742 - ABUSO SEXUAL

EVENTO DE NOTA ACLARATORIA

Aclaración de registros clínicos

Observación

SS: VAL PEDIATRIA

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion

ESPECIALIDADES INTERCONSULTADAS

NOMBRE MOTIVO

550 - PEDIATRIA

Pacinete con sospecha código blanco.

Nombre reporte : HCRPHistoBaseJEIVIS MARIA SACRISTAN MOLINA

Usuario: 39756183 -  CLAUDIA PATRICIA
MONTERO CONTRERAS

1121332362 MEDICINA GENERAL
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

RESPUESTA INTERCONSULTA TRABAJO SOCIAL
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 26/06/2024 7:58:16 a. m. N° de Folio: 4

NIT: 900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESB04 - URGENCIAS ESPECIALIZADAS-B04 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Enfermedad_General Finalidad de la consulta: No_Aplica

Tipo de consulta: Primera vez

Modalidad: Presencial ¿Usted es declarante de voluntad NEGATIVA con respecto a la donación de órganos y tejidos? No

Sexo biológico: Hombre

Paciente se identifica con alún grupo étnico: Ninguna de las anteriores

DATOS DEL PACIENTE

Nivel educativo: 1. Preescolar Ocupacion: MENOR INSTITUCIONALIZADO

Discapacidad: No Tipo de discapacidad: Múltiple

INFORMACIÓN ACOMPAÑANTE / RESPONSABLE

Nombre acompañante Parentesco acompañante Teléfono acompañante Dirección acompañante

FUNDACION FANNA CUIDADORA DANIELA CUBIDES FUNDACION FANNA

Nombre responsable Parentesco responsable Teléfono responsable Dirección responsable

* * * *

ANALISIS DE SITUACION
*

PLAN DE TRABAJO
Buenos días,

El niño puede egresar a la Fundación Fana donde se encuentra actualmente.

Cordial saludo,

Monica del pilar bustos vega
defensora de familia FANA  Y CRAN

INTENSIDAD DEL DOLOR

Escala visual de  WONG/BAKER: Escala numérica del dolor:

ESCALA DE SUICIDIO

1. ¿Cumple criterios para salud mental?

2. ¿Ha tenido la idea de acabar con su vida en el último mes?

3. Varón

4. Menor de 19 años o mayor de 45 años

5. Depresión

6. Intentos de suicidio previos

7. Abuso de alcohol

8. Trastornos cognitivos

9. Bajo soporte social

10. Plan organizado de suicidio

11. Pareja estable

12. Enfermedad sómática

Puntaje

Clasificación Sin Riesgo Alta con Seguimiento Ambulatorio

IDENTIFICACIÓN DE NECESIDADES DE LA SALUD

1. ¿Conoce los riesgos/complicaciones de su enfermedad? 2. ¿Conoce los alimentos que puede o no consumir?

3. ¿Sabe si puede o no realizar actividad física? 4. ¿Conoce signos de alarma para acudir a urgencias?

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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RESPUESTA INTERCONSULTA TRABAJO SOCIAL

Fecha de Folio: 26/06/2024 7:58 N° de Folio: 4

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

5. ¿Práctica medidas de seguridad para conservar su salud? 6. ¿Sabe cómo llevar una sexualidad responsable?

7. ¿Consume licor o fuma? 8. ¿Conoce los efectos adversos de sus medicamentos?

CONDUCTA PROFESIONAL

LECTURA DE NECESIDADES EDUCATIVAS DEL PACIENTE

EDUCACIÓN / RECOMENDACIONES

DERECHOS Y DEBERES

DERECHOS

DEBERES

RUTAS INTEGRALES ATENCIÓN EN SALUD

1. Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

2. Ruta materno perinatal

3. Ruta cardio cerebro vascular y metabólica

4. Ruta enfermedades respiratoria crónicas (epoc-asma)

5. Ruta cáncer

6. Ruta salud mental - Sustancias Psicoactivas SPA

7. Ruta agresiones, accidentes, traumas y violencias

8. Ruta Infecciosas (Virus de la inmunodeficiencia humana VIH, Infecciones de transmisión sexual ITS)

9. Ruta de alteraciones nutricionales

10. Canalización Plan de Intervenciones Colectivas (PIC)

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion

Profesional: VARGAS GUZMAN MARIA ALEJANDRA

Cédula: 1013606801

Tipo Medico: Trabajadora_Social

TRABAJO SOCIAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

URGENCIAS EVOLUCION
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 26/06/2024 6:06:57 a. m. N° de Folio: 3

NIT: 900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 6 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESB05 - URGENCIAS PEDIÁTRICAS-B05 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Enfermedad_General Finalidad de la consulta: No_Aplica

DATOS DEL PACIENTE

Responsable: . Telefóno: . Parentesco: . Dirección: .

Acompañante:  Daniela Cubides Telefóno:  3175010747 Parentesco: cuidadora Dirección:
 Carrera 96 # 156 B - 18, Suba,
El salitre.   

Discapacidad: No_Presenta Tipo de Discapacidad: 01 - NINGUNA

Grupo Etnico: NINGUNO Descripcion Grupo Etnico: 07 - NINGUNO

DATOS DE EVOLUCIÓN

SUBJETIVO:

****NOTA DE REVALORACIÓN***

Id:   1145428704  
Fecha de Nacimiento:  20 / 06/2017  
Edad:   7 años.  
Natural: Sogamoso; Boyacá.  
Procedente: Bogotá 
Acompañante/Informante:Cuidadora:  Daniela Cubides  Edad:  29 años.  
Ocupación: Cuidadora fundación FANA  
Dirección:  Carrera 96 # 156 B - 18, Suba, El salitre.   
Teléfono:  3175010747 
Seguridad social:  Sanitas.  

IMPRESIÓN DIAGNÓSTICA
1. Código blanco por tocamiento. 
1.1. Sospecha de violencia intrafamiliar. 
1.2.  Paciente institucionalizado en FANA hace 1 año.  
2. Estado nutricional: IMC adecuado para la edad.  
3. Estado Inmunológico: PAI completo para la edad

Subjetivo:  Paciente en compañía de cuidadora al momento de la valoración, refiere verlo bien, estable, paciente refiere  de momento asintomático,
tolerando adecuadamente la vía oral, diuresis normales, sin deposiciones actualmente.  

SIGNOS VITALES

Perimetro Abdominal (cm): Sistólica mmHg: Diastólica mmHg: Media: Frecuencia Cardiaca: Temperatura:

96 57 70,00 107 36,1

Frecuencia Respiratoria: Saturación Oxigeno: Peso(Kg): Talla(cm):
Indice de Masa

Corporal:
Escala visual
Wong/Baker:

22 94 151,0 101,0 148,02 0

Escala del dolor: 0

OBJETIVO:
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URGENCIAS EVOLUCION

Fecha de Folio: 26/06/2024 6:06 N° de Folio: 3

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

Objetivo: 
EXAMEN FÍSICO
- Paciente alerta, afebril, hidratado, con signos vitales de:
- Tensión arterial: 96/ 57   mmHg
- Frecuencia cardíaca:  107  latidos por minuto
- Frecuencia respiratoria: 22  respiraciones por minuto
- Oximetría: 94% con FiO2 al 21%
- Temperatura: 36.1 °C
- Peso: 15.1   kg
- Talla: 101  cm
- IMC para la edad: (0.51 SD)
- IMC adecuado para la edad.  

Cabeza: normocéfalo, escleras anictéricas, conjuntivas normocrómicas, mucosa oral húmeda, orofaringe no eritematosa, no congestiva, no hipertrofia
amigdalina, no presencia de placas blanquecinas, otoscopia bilateral sin alteraciones.
Cuello: móvil, sin adenopatías, no ingurgitación yugular.
Tórax: normoexpansible, ruidos cardíacos rítmicos, sin soplos ni agregados, ruidos respiratorios sin agregados, sin uso de músculos accesorios.
Abdomen: no distendido, ruidos intestinales con adecuada frecuencia, blando, depresible, no impresiona dolor a la palpación, no masas o megalias, no
signos de irritación peritoneal.
Extremidades: eutróficas, simétricas, llenado capilar menor a 2 segundos, pulsos presentes y simétricos, no edemas
Genitourinario: órganos genitales externos masculinos  normoconfigurados sin alteraciones. 
Neurológico: alerta, activo, sin déficit motor, ni sensitivo, sin signos de irritación meníngea
Piel: sin alteraciones

RESULTADOS E INTERPRETACION DE PARÁCLINICOS:
*** Valoraciones: 
TRABAJO SOCIAL: 
SE ENVIÓ CORREO A LA DEFENSORA MONICA BUSTOS monica.bustos@icbf.gov.co, PARA DEFINIR SI EL MENOR  DEBE SER TRASLADADO A
CENTRO ZONAL O PUEDE VOLVER A LA FUNDACIÓN FANA. EN ESPERA DE RESPUESTA 

ANALISIS Y JUSTIFICACION DE LA ESTANCIA:
Emmanuel es un paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en la fundación FANA en observación de urgencias pediatría para activación
de código blanco por tocamiento, por lo cual se solicito valoración por psicología, psiquiatría y trabajo social. A la revaloracion, paciente asintomático en
compañía de cuidadora quien refiere verlo bien, sin hallazgos anormales al examen físico,   cuenta con valoración por trabajo social, quienes realizan
activación de ruta para notificación a defensoría para según  concepto definir egreso a centro zonal o retorno a fundación FANA, en espera aún de
respuesta- Así mismo, se encuentra pendiente valoración por psicología y psiquiatría para definir manejos médicos adicionales de paciente, de momento
continúa en vigilancia medica, se explica manejo médico a seguir la cuidadora y paciente, quienes entienden y aceptan. 

PLAN DE TRATAMIENTO:
PLAN DE MANEJO
Observación pediatría 
Acompañamiento permanente 
Dieta para la edad. 
Pendiente valoración por psicología y psiquiatría 
Pendiente respuesta por defensoría.  
Revalorar
Control signos vitales - Avisar cambios 

***SE REALIZA VALORACIÓN MÉDICA PREVIO LAVADO DE MANOS SEGÚN RECOMENDACIÓN OMS Y PROTOCOLO INSTITUCIONAL, SE
UTILIZAN ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL BRINDADO POR LA INSTITUCIÓN ***

***** /////DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES/////*******
*** Recibir atención requerida en el servicio de urgencias sin que medie la afiliación al Sistema General de Seguridad Social en Salud - SGSSS y sin que
sea exigible documento o cancelación de pago previo.
*** Brindar trato respetuoso, amable a todo el personal de la institución. 

RECOMENDACIONES DE ESTRATEGIA IAMI
Se hace énfasis relevante en la política de iami en lo que respecta a la lactancia materna, promoviendo el evento de exclusividad , la importante y
relevancia de la misma. 
Se hace valoración de las técnicas de lactancia y se evalúa el buen agarre del pezón, además de  explicar la importancia del alojamiento conjunto.
Se verifica cumplimiento del esquema de vacunación (pai).
Se realiza consejería para no uso de biberón y/o chupones.
Alojamiento conjunto para mejorar el vínculo madre - hijo
 

************************************************************************************

EVOLUCIÓN:
Pendiente valoracion por psicologia y psiquaitria y repsuesta defensoria

¿Requiere aislamiento? No Tipo de aislamiento.

ESCALA DE SUICIDIO
Puntaje: 2 Clasificación: Sin Riesgo Alta con Seguimiento Ambulatorio

DIAGNOSTICO TERAPEUTICO
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URGENCIAS EVOLUCION

Fecha de Folio: 26/06/2024 6:06 N° de Folio: 3

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

Paciente neurocritico: Paciente fallecido: No Donante fectivo: No

Codigo de consulta de voluntades: Se da salida al paciente: No

Requiere utilizar antimicrobianos No

ESCALAS DE COVID:
Indice ROX: A las: Interpretación:

Call Escore: Interpretación:

ESCALA DE ALVARADO:
N/A: Interpretación: Probabilidad de apendicitis aguda:

ESCALA Q-SOFA:

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion

Observación pediatría 
Acompañamiento permanente 

Dieta para la edad. 
Pendiente valoración por psicología y psiquiatría 

Pendiente respuesta por defensoría.  
Revalorar

Control signos vitales - Avisar cambios 

Nombre reporte : HCRPHistoBaseJIMENEZ SILGADO ALIZ JULIANA
Usuario: 39756183 -  CLAUDIA PATRICIA

MONTERO CONTRERAS
1015480359 MEDICINA GENERAL
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

RESPUESTA INTERCONSULTA
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 25/06/2024 11:31:17 p. m. N° de Folio: 2

900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 5 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESO01 - TRABAJO SOCIAL-O01 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Otra Finalidad de la consulta: No_Aplica

Modalidad: Presencial

¿Usted es declarante de voluntad negativa con respecto a la donación de organos o tejidos?

ENFOQUE DIFERENCIAL

Sexo biológico: Hombre

¿Se identifica con algún grupo Étnico? Ninguna de las anteriores Pueblo indigena:

DATOS DEL PACIENTE

Nivel educativo: Ocupación: Discapacidad:

Tipo de discapacidad: No

INFORMACIÓN ACOMPAÑANTE / RESPONSABLE

Responsable: Daniela Cubides Telefóno: el 3175010747 Parentesco: CUIDADORA

Dirección: FANA

Acompañante: Daniela Cubides Telefóno: el 3175010747 Parentesco: CUIDADORA

Dirección: FANA

ANALISIS SUBJETIVO

Al momento de la valoración paciente se encuentra en compañía de su cuidadora Daniela Cubides, CC1033765961, tel 3175010747, a quien se explica
de manera clara y detallada el objetivo de la valoración, acepta con amabilidad e interés la entrevista por Trabajo Social.

ANALISIS OBJETIVO
" CODIGO  BLANCO"

RESPUESTA INTERCONSULTA
Se realiza valoración directamente con la cuidadora, quien refiere que se trata de un menor de 7 años, que se encuentra institucionalizado en la fundación
FANA, ubicada en la localidad de suba, en la dirección carrera 96# 156 B-18,  bajo protección del Estado, desde junio del año 2023, con  el SIM
1763128554, adiciona: “ la abuela paterna hizo una entrega voluntaria del menor, debido al comportamiento y también porque no contaban con los
recursos económicos para  su crianza”. PAI refiere completo para la edada y controles de desarrollo y crecimiento completos (presenta soportes)

RED DE APOYO:  Refiere que cuenta con el acompañamiento tiempo completo de la fundación FANA

con el fin de no victimizar al mentor se toma versión entregada al ingreso: “ Paciente msculino de 7 años de edad consultando en compañía de cuidadora
de fundación FANA,   para activación de código blanco, refiere cuidadora  que en la visita del viernes 21/06/2024, cuando el paciente se encontraba en
compañía de la madre, refiere “ Mi tío   wilson es malo,   es poco,  me toca aquí ( haciendo referencia a sus genitales” por lo cual  remiten a paciente a
institución de salud para activación de código blanco por tocamiento.  “El tío wilson es malo, el siempre tiene una correa muy mala,  se pelea con mis
juguetes y dice que son muy malos y que iniciaron peleas, me dice que yo perdí la pelea y entonces  que me va a pegar y que si me porto mal me va a
votar a la basura,  también me ha pegado “ acá ( señalando la cabeza” y me jalo aquí ( señala las orejas)  , tambien me toco aquí, ( señlamñla genitales,
el tío wilson es un payaso,   yo le conté a mi abuela),   él le rompe la cabeza a mis  juguetes y los zapatos y todo,   cuando el hace cosas que no me gusta
le digo que no pero   ni yo ni mis juguetes pudimos pelear con el”  (DR  Jimenez Aliz Juliana)

La cuidadora añade: “ lo que sucede es que el día de hoy 25 de junio, le llegó a la defensora por parte de defensoría del pueblo una petición generada
desde sogamoso, lugar donde vive la mamá del menor, donde refiere que en la última visita realizada por parte de la progenitora el niño le comentó: “ el
tío Wilson es malo,  es un coco, me tocó ahí” le refiere a la mamá haciendo referencia que el tío Wilson le tocó sus genitales”

Se aportan herramientas que apuntan al fortalecimiento del proyecto de vida de la paciente, se orienta frente a la importancia de adquirir hábitos y
prácticas de autocuidado que le permitan fomentar factores protectores para la menor. Se recalca la importancia de seguir las recomendaciones médicas
y de la corresponsabilidad que debe asumir frente a los cuidados de su salud.

Durante valoración se identifican situaciones de riesgo hacia el paciente razón por la cual se conceptúa notificación para proceso de activación de ruta

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 25/06/2024 23:31 N° de Folio: 2

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

para restablecimiento de derechos.
Código blanco

TRATAMIENTO
SE ENVIÓ CORREO A LA DEFENSORA MONICA BUSTOS monica.bustos@icbf.gov.co, PARA DEFINIR SI EL MENOR  DEBE SER TRASLADADO A
CENTRO ZONAL O PUEDE VOLVER A LA FUNDACIÓN FANA

EN ESPERA DE RESPUESTA

ESCALA DE VERIFICACIÓN DE SALUD MENTAL

1. ¿Cumple criterios para salud mental? No

2. ¿Ha tenido la idea de acabar con su vida en el último mes? No

3. Varon Si

4. Menor de 19 años o mayor de 45 años Si

5. Depresión No

6. Intentos de suicidio previos No

7. Abuso de alcohol No

8. Trastornos cognitivos No

9. Bajo soporte social No

10. Plan organizado de suicidio No

11. Pareja estable No

12. Enfermedad somática No

Clasificación
Sin Riesgo Alta con
Seguimiento Ambulatorio

Puntaje 2

IDENTIFICACIÓN DE NECESIDADES DE LA SALUD:

1. ¿Conoce los riesgos/complicaciones de su enfermedad? Si

2. ¿Conoce los alimentos que puede o no consumir? Si

3. ¿Sabe si puede o no realizar actividad física? Si

4. ¿Conoce signos de alarma para acudir a urgencias? Si

5. ¿Práctica medidas de seguridad para conservar su salud? Si

6. ¿Sabe cómo llevar una sexualidad responsable? No

7. ¿Consume licor o fuma? No

8. ¿Conoce los efectos adversos de sus medicamentos? Si

CONDUCTA PROFESIONAL:

LECTURA DE NECESIDADES EDUCATIVAS DEL PACIENTE

EDUCACIÓN/RECOMENDACIONES

¿RECONOCE DERECHOS Y DEBERES? Si

Derechos:

Deberes:

DEMANDA INDUCIDA:

1. Ruta de promoción y mantenimiento de la salud No

2. Ruta materno perinatal No

3. Ruta cardio cerebro vascular y metabólica No

4. Ruta enfermedades respiratoria crónicas (epoc-asma) No

5. Ruta cancer No

6. Ruta salud mental - SPA No

7. Ruta agresiones, accidentes, traumas y violencias No

8. Ruta Infecciosas (VIH, ITS) No

9. Ruta de alteraciones nutricionales No

10. Canalización PIC No

Ruta de promoción y mantenimiento de la salud

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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RESPUESTA INTERCONSULTA

Fecha de Folio: 25/06/2024 23:31 N° de Folio: 2

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

Ruta cancer

Ruta salud mental - SPA

Canalización PIC

ANTECEDENTES

TIPO FECHA REGISTRA OBSERVACIONES

Médicos 25/06/2024 JIMENEZ SILGADO ALIZ JULIANA ANTECEDENTESPerinatales: No conocidos por paciente institucionalizado en FANA hace 1 año. .  grupo
sanguíneo: O +Patológicos: niega Hospitalarios: niegaQuirúrgicos: niegaFarmacológicos: niegaTraumáticos:
niegaTransfusionales: niegaToxicoalérgicos: niegaInmunológico: vacunas completas para la edad, trae
carnetFamiliares: niegaNeurodesarrollo: sin alteracionesPsicosocial: vive  en la fundación FANA hace 1 año,
con visitas familiares cada 8 días.  Noxa de contagio: niega contacto con personas sospechosas o confirmadas
de covid 19.Noxa epidemiológica: niega viajes recientes

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion

Profesional: AGUDELO SANDOVAL JUANA LIZETH

Cédula: 1014309564

Tipo Medico: Trabajadora_Social

TRABAJO SOCIAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

ATENCION EN URGENCIAS
N° de Ingreso: 1.722.050 Fecha de Ingreso: 25/06/2024 5:26:39 p. m.

Fecha de Folio: 25/06/2024 5:46:42 p. m. N° de Folio: 1

NIT: 900971006

DATOS PERSONALES

Paciente Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO VELANDIA ROJAS

Fecha Nacimiento 20/06/2017 Edad en Atención 7 Años / 0 Meses / 5 Días Sexo Masculino Estado Civil Soltero

Procedencia BOGOTA Dirección CARRERA 96 # 56B-18 Teléfono 3175010747

Servicio Folio CESB05 - URGENCIAS PEDIÁTRICAS-B05 - USS CSE Última Cama Fecha Egreso 27/06/2024 2:26:18 a. m.

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A.S – EN INTERVENCIÓN
BAJO LA MEDIDA DE TOMA DE POSESION - R.S.

Regimen Subsidiado Nivel
NIVEL I: GRUPO
SISBEN IV(A1-B7)

Acudiente Teléfono Parentesco

Acompañante Teléfono

Causa Externa: Enfermedad_General Finalidad de la consulta: No_Aplica

Modalidad: Presencial

¿Usted es declarante de voluntad NEGATIVA con respecto a la donación de órganos y tejidos? No

ENFOQUE DIFERENCIAL
Sexo biológico: Cisgenero Pueblo indígena:

Discapacidad: No_Presenta Tipo de Discapacidad: 01 - NINGUNA

Grupo Etnico: NINGUNO Descripcion Grupo Etnico: 07 - NINGUNO

DATOS DEL PACIENTE
Nivel educativo 2.Basica Primaria Ocupación ESTUDIANTE

ACOMPAÑANTE / RESPONSABLE

Nombre Acompañante Parentesco acompañante Teléfono Acompañante Dirección Acompañante

Daniela Cubides cUIDADORA 3175010747
Carrera 96 # 156 B - 18, Suba, El

salitre.  

Nombre Responsable Parentesco Responsable Teléfono Responsable Dirección responsable

. . . .

MOTIVO DE CONSULTA
****HISTORIA CLÍNICA INGRESO URGENCIAS PEDIATRÍA*****
Id: 1145428704
Fecha de Nacimiento: 20 / 06/2017
Edad: 7 años.
Natural: Sogamoso; Boyacá.
Procedente: Bogotá
Acompañante/Informante:Cuidadora: Daniela Cubides Edad: 29 años.
Ocupación: Cuidadora fundación FANA
Dirección: Carrera 96 # 156 B - 18, Suba, El salitre.
Teléfono: 3175010747
Seguridad social: Sanitas.

MOTIVO DE CONSULTA
“Lo traje para activar código blanco “

ENFERMEDAD ACTUAL
Paciente msculino de 7 años de edad consultando en compañía de cuidadora de fundación FANA, para activación de código blanco, refiere cuidadora
que en la visita del viernes 21/06/2024, cuando el paciente se encontraba en compañía de la madre, refiere “ Mi tío wilson es malo, es poco, me toca
aquí ( haciendo referencia a sus genitales” por lo cual remiten a paciente a institución de salud para activación de código blanco por tocamiento.

“El tío wilson es malo, el siempre tiene una correa muy mala, se pelea con mis juguetes y dice que son muy malos y que iniciaron peleas, me dice que yo
perdí la pelea y entonces que me va a pegar y que si me porto mal me va a votar a la basura, también me ha pegado “ acá ( señalando la cabeza” y me
jalo aquí ( señala las orejas) , tambien me toco aquí, ( señlamñla genitales, el tío wilson es un payaso, yo le conté a mi abuela), él le rompe la cabeza a
mis juguetes y los zapatos y todo, cuando el hace cosas que no me gusta le digo que no pero ni yo ni mis juguetes pudimos pelear con el”

Mujer en edad reproductiva: Recuerda fecha de última mestruación: Fecha de última mestruacción:

Formula Obstetrica:

Cree estar en estado de embarazo: Se solicita intrconsulta por ginecologia:

Se solicita pruba de embarazo: Actualmente utiliza metodo
anticonceptivo:

Cual:

Desea embarazo:

EDAD DE INICIO DE CONSUMO DE SUSTANCIA PSICOACTIVAS Y TIPO DE SUSTANCIAS D CONSUMO
Consumo de SPA: No Edad de inicio: Sustancias psicoactivas de

inicio:

Droga de impacto
actual:

Tabaquismo:

REVISIÓN POR SISTEMAS

Nombre reporte : HCRPHistoBase
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ATENCION EN URGENCIAS

Fecha de Folio: 25/06/2024 17:46 N° de Folio: 1

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

REVISIÓN POR SISTEMAS
* Constitucionales: niega síntomas constitucionales.
* Piel y faneras: sin alteraciones o cambios en piel y faneras.
* Cardiovascular: niega síntomas cardiovasculares, sin signos de congestión o bajo gasto.
* Gastrointestinal: niega síntomas gastrointestinales, deposiciones sin alteraciones
* Genitourinario: niega síntomas genitourinarios, con diuresis clara y no fétida, no disuria
* Niega manifestaciones hemorrágicas

SIGNOS VITALES
Paciente sin signos vitales: No

PACIENTE FALLECIDO

Temperatura: 36,60 Frecuencia Respiratoria: 24 Frecuencia cardiaca: 103 Tensión arterial: 103 / 64
Glasgow: 15 /15 Tensión arterial media: 77,00 Peso: 15,1

Talla: 101,0 Indice de masa corporal: 14,80 Estado nutricional: Desnutrición II ---> 14 - 16.9

Saturación: 94 FiO2: 21 Condición Buenas

Escala númerica de dolor 0 Escala visual del dolor Wong
Baker

0

OBSERVACIONES

EXAMEN FÍSICO- Paciente alerta, afebril, hidratado, con signos vitales de:- Tensión arterial: 103/ 64  mmHg- Frecuencia cardíaca:  103  latidos por minuto
- Frecuencia respiratoria: 24  respiraciones por minuto- Oximetría: 94% con FiO2 al 21%- Temperatura: 36.6 °C- Peso: 15.1   kg- Talla: 101  cm- IMC para
la edad: (0.51 SD)- IMC adecuado para la edad.

EXAMEN FISICO

Cabeza y cuello:

Cabeza: normocéfalo, escleras anictéricas, conjuntivas normocrómicas, mucosa oral húmeda, orofaringe no eritematosa, no
congestiva, no hipertrofia amigdalina, no presencia de placas blanquecinas, otoscopia bilateral sin alteraciones.Cuello: móvil, sin
adenopatías, no ingurgitación yugular.Tórax: normoexpansible, ruidos cardíacos rítmicos, sin soplos ni agregados, ruidos
respiratorios sin agregados, sin uso de músculos accesorios.Abdomen: no distendido, ruidos intestinales con adecuada
frecuencia, blando, depresible, no impresiona dolor a la palpación, no masas o megalias, no signos de irritación
peritoneal.Extremidades: eutróficas, simétricas, llenado capilar menor a 2 segundos, pulsos presentes y simétricos, no
edemasGenitourinario: órganos genitales externos masculinos  normoconfigurados sin alteraciones. Neurológico: alerta, activo,
sin déficit motor, ni sensitivo, sin signos de irritación meníngeaPiel: sin alteraciones

Cardio Pulmonar y/o Tórax: .

Gastrointestinal y/o Abdomen: .

Extremidades y/u Osteomuscular: .

Ginecológico y/o Urinario: .

Piel y Faneras: .

Neurológico: .

Examen Mental: .

ANALISIS
Paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de
código blanco,  por relato de paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno  por lo cual se registra relato de paciente
en enfermedad actual.  En el momento estable hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de
dificultad respiratoria, no desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no
alteración neurovascular, paciente no luce séptico, se considera ante relato de paciente se beneficia de activación de código blanco por tocamiento, así
como sospecha de violencia intrafamiliar por lo cual se diligencia ficha de notificación SIVIM y se inicia valoración por psicología, psiquiatría y trabajo
social, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.
Tipo de dieta:

PLAN DE MANEJO
IMPRESIÓN DIAGNÓSTICA1. Código blanco por tocamiento. 1.1. Sospecha de violencia intrafamiliar. 1.2.  Paciente institucionalizado en FANA hace 1
año.  2. Estado nutricional: IMC adecuado para la edad.  3. Estado Inmunológico: PAI completo para la edadPLAN DE MANEJOObservación pediatría
Acompañamiento permanente Dieta para la edad. SS valoración por psicología, psiquiatría y trabajo social.  Se diligencia ficha de notificación SIVIM Se
diligencia consentimiento informado. Se genera constancia de acompañamiento permanente RevalorarControl signos vitales - Avisar cambios ***SE
REALIZA VALORACIÓN MÉDICA PREVIO LAVADO DE MANOS SEGÚN RECOMENDACIÓN OMS Y PROTOCOLO INSTITUCIONAL, SE UTILIZAN
ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL BRINDADO POR LA INSTITUCIÓN ******** /////DERECHOS Y DEBERES DE LOS PACIENTES/////**********
Recibir atención requerida en el servicio de urgencias sin que medie la afiliación al Sistema General de Seguridad Social en Salud - SGSSS y sin que sea
exigible documento o cancelación de pago previo.*** Brindar trato respetuoso, amable a todo el personal de la institución. RECOMENDACIONES DE
ESTRATEGIA IAMISe hace énfasis relevante en la política de iami en lo que respecta a la lactancia materna, promoviendo el evento de exclusividad , la
importante y relevancia de la misma. Se hace valoración de las técnicas de lactancia y se evalúa el buen agarre del pezón, además de  explicar la
importancia del alojamiento conjunto.Se verifica cumplimiento del esquema de vacunación (pai).Se realiza consejería para no uso de biberón y/o
chupones.Alojamiento conjunto para mejorar el vínculo madre - hijo

Requiere Aislamiento:No Tipo de aislamiento:

RECONCILIACIÓN MEDICAMENTOSA
El paciente requiere toma o aplicación de algun
medicamento:

No Requiere ajuste o modificación de la medicación previa:

Por que:
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ATENCION EN URGENCIAS

Fecha de Folio: 25/06/2024 17:46 N° de Folio: 1

Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

DECRETO 1174/2020 SOSPECHA DE COVID
Vacunas COVID: No

Primera Dosis: Segunda Dosis:

Tercera Dosis: Cuarta Dosis:

Ha tenido COVID: No Vulnerabilidad:

ESCALAS DE RIESGO INDIVIDUAL

INDICE DE CHOQUE
Indice de choque: 1,0000

ESCALA Q SOFA

Frecuencia Respiratoria Mayor o Igual que 22 x Minuto

Tensión Arterial Sistólica menor o Igual a 100 mm hg

Glasgow Menor a 15

ESCALA DE SUICIDIO
1. ¿Cumple con los criterios de salud mental?

2. ¿Ha tenido la idea de acabar con su vida en el último mes?

3. Varón

4. Edad menor 25 o mayor a 45

5. Depresión

6. Intentos de suicidio previos

7. Abuso de alcohol o drogas

8. Falta Pensamiento Racional (Psicosis O Trastorno
Cognitivo)

9. Bajo soporte social

10. Plan organizado suicidio

PUNTAJE: CLASIFICACIÓN: Sin Riesgo Alta con Seguimiento Ambulatorio

INSTRUMENTO PARA RIESGO EVASIVO

Antecedentes De evasión

Antecedente de consumo de spa (abstinencia), presencia de síntomas psicóticos o manía, rasgos patológicos
graves

Hospitalización en contra de la voluntad o demanda persistente del alta.

Verbalización de ideas o planes de evasión.

Poca o nula conciencia de hospitalización

¿Riesgo de evasión?

CALIFICACIÓN: SIN RIESGO DE EVASION

INTRUMENTO PARA RIESGO DE HETERO AGRESION

Vociferar o amenazar

Inquietud motora

Empuñar manos/ señalar constantemente/ mirada fija o desafiante

Tomar objetos que pueden ser utilizados como armas

Antecedentes de consumo de spa/ síntomas psicóticos/ rasgos patológicos
graves

¿Riesgo de heteroagresión?

CALIFICACIÓN: SIN RIESGO DE HETEROAGRESION

CRITERIOS RUTAS DE ACTIVACION INTEGRAL (RIAS)
Egreso del servicio: Activar ruta:

ANTECEDENTES

TIPO FECHA REGISTRA OBSERVACIONES
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Nombre del
Paciente

Tarjeta de identidad -  1145428704  -  EMMANUEL SANTIAGO
VELANDIA ROJAS

Sexo: Masculino

Médicos 25/06/2024 JIMENEZ SILGADO ALIZ JULIANA ANTECEDENTESPerinatales: No conocidos por paciente institucionalizado en FANA hace 1 año. .  grupo
sanguíneo: O +Patológicos: niega Hospitalarios: niegaQuirúrgicos: niegaFarmacológicos: niegaTraumáticos:
niegaTransfusionales: niegaToxicoalérgicos: niegaInmunológico: vacunas completas para la edad, trae
carnetFamiliares: niegaNeurodesarrollo: sin alteracionesPsicosocial: vive  en la fundación FANA hace 1 año,
con visitas familiares cada 8 días.  Noxa de contagio: niega contacto con personas sospechosas o confirmadas
de covid 19.Noxa epidemiológica: niega viajes recientes

DIAGNOSTICOS CÓDIGO CIE10

CODIGO NOMBRE Principal Ingreso Egreso

T742 - ABUSO SEXUAL

Tipo: Presuntivo Clase: Impresion_Diagnostica Clasificación: No_Corresponde Observación:

INDICACIONES MEDICAS

Urgencias_Observacion

Observación pediatría
Acompañamiento permanente
Dieta para la edad.
SS valoración por psicología, psiquiatría y trabajo social.
Se diligencia ficha de notificación SIVIM
Se diligencia consentimiento informado.
Se genera constancia de acompañamiento permanente
Revalorar
Control signos vitales - Avisar cambios

ESPECIALIDADES INTERCONSULTADAS

NOMBRE MOTIVO

591 - PSICOLOGIA

Paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de código blanco, por relato de
paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno por lo cual se registra relato de paciente en enfermedad actual. En el momento estable
hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos
auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no alteración neurovascular, paciente no luce séptico, se considera ante relato de paciente se beneficia
de activación de código blanco por tocamiento, así como sospecha de violencia intrafamiliar por lo cual se diligencia ficha de notificación SIVIM y se inicia valoración por
psicología, psiquiatría y trabajo social, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

590 - PSIQUIATRIA

Paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de código blanco, por relato de
paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno por lo cual se registra relato de paciente en enfermedad actual. En el momento estable
hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos
auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no alteración neurovascular, paciente no luce séptico, se considera ante relato de paciente se beneficia
de activación de código blanco por tocamiento, así como sospecha de violencia intrafamiliar por lo cual se diligencia ficha de notificación SIVIM y se inicia valoración por
psicología, psiquiatría y trabajo social, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

987 - TRABAJO SOCIAL

Paciente masculino de 7 años de edad, institucionalizado en fundación FANA hace 1 años, consultando en compañía de cuidadora para activación de código blanco, por relato de
paciente al aparecer de episodios de tocamiento por parte de tío al parecer materno por lo cual se registra relato de paciente en enfermedad actual. En el momento estable
hemodinámicamente, sin signos de deshidratación, afebril, sin signos de choque, sin sris, no signos de dificultad respiratoria, no desaturación al FIO2 ambiente, no hallazgos
auscultatorios, abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación, no alteración neurovascular, paciente no luce séptico, se considera ante relato de paciente se beneficia
de activación de código blanco por tocamiento, así como sospecha de violencia intrafamiliar por lo cual se diligencia ficha de notificación SIVIM y se inicia valoración por
psicología, psiquiatría y trabajo social, se explica conducta a seguir a paciente y cuidadora, quienes refieren entender y aceptar.

CONSTANCIAS

sE CERTIFICA QUE EL PACIENTE EN MENCIONA SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO POR URGENCIAS PEDIATRICAS Y REQUIERE DE ACOMPAÑAMIENTO PERMANENTE

Profesional: JIMENEZ SILGADO ALIZ JULIANA

Cédula: 1015480359

Tipo Medico: Medico_General

MEDICINA GENERAL
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