ALDESO S5.A.5.

NIT 900 500 £57-3

Evidencias

Obligacion 1.

Actividad 1.10:
Transporte



MAYOR

CENTRO DE ATENCION AL ADULTO

Version 1-2021

ALDESO
S.A.S.

“MI DULCE HOGAR” CHURIDO PUEBLO | MNT900500537-3
REGISTRO DE SALIDAS PERIODO DEL 10 DE AGOSTO AL 09 DE SEPTIEMBRE DE 2024
ITE FECHA HORA NOMBRE DEL ADULTO LUGAR TIPO DE CITA OBSERVACION AUXILIAR QUE
M MAYOR REALIZA EL
ACOMPANAMIENTO
1 13-08-2024 08:30AM ANILIA HOLFA PEREA MOSQUERA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA LUZ TRESPALACIO
CONTROL
2 13-08-2024 08:30AM JUVER DE JESUS VILLA LABORATORIO UNLAB | REALIZAR LABORATORIOS SE REALIZO LOS LUZ TRESPALACIO
LABORATORIOS
3 13-08-2024 10:30AM JOSE FERNANDO ALVAREZ BLANDON | CLINICA CHINITA SERVICIO DE URGENCIAS SE REALIZO LA ATENCION LUZ TRESPALACIO
4 13-08-2024 10:30AM MARIA AURA CARVAJAL PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL — DE CUMPLIO LA CITA LUZ TRESPALACIO
CONTROL
5 15-08-2024 90:30AM ROSA ALEJANDRINA TUBERQUIA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA PATRICIA VELASQUEZ
DAVID CONTROL
6 15-08-2024 90:30AM ANILIA HOLFA PEREA MOSQUERA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA PATRICIA VELASQUEZ
CONTROL
7 15-08-2024 90:30AM MARIA DE LOS ANGELES LOPEZ PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA PATRICIA VELASQUEZ
CONTROL
8 15-08-2024 10:30AM RAFAEL ANTONIO VELASQUEZ PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA ELKIN DE ARCO
ACOSTA CONTROL
9 15-08-2024 10:30AM PEDRO ANGEL RENTERIA ANDRADE PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL- CONTROL | CUMPLIO LA CITA ELKIN DE ARCO
10 15-08-2024 10:30AM JUVER DE JESUS VILLA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL- CONTROL | CUMPLIO LA CITA ELKIN DE ARCO
11 15-08-2024 10:30AM MARIA AURA CARVAJAL PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA ELKIN DE ARCO
CONTROL
12 20-08-2024 70:30AM MARIA DE LOS ANGELES LOPEZ PROMEDAN SA SERVICIO DE URGENCIAS SE REALIZO LA ATENCION PATRICIA VELASQUEZ
13 22-08-2024 02:30PM ORFALI CASTRO MOLINA REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A - GANA SOCIAL
14 22-08-2024 02:30PM JOAQUIN EMILIO DURANGO REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A - GANA SOCIAL
15 22-08-2024 02:30PM JUVER DE JESUS VILLA REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A- GANA SOCIAL
16 22-08-2024 02:30PM JESUS DURANGO DURANGO REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ

S.A-GANA

SOCIAL




17 22-08-2024 02:30PM JUAN JOSE AVENDANO REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A-GANA SOCIAL
18 22-08-2024 02:30PM PEDRO ANGEL RENTERIA ANDRADE REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A - GANA SOCIAL
19 23-08-2024 01:30PM LUIS ANTONIO GOMEZ REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A-GANA SOCIAL
20 23-08-2024 01:30PM JORGE MANUEL VERGARA REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A - GANA SOCIAL
21 23-08-2024 01:30PM MARIA AURA CARVAJAL REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A - GANA SOCIAL
22 23-08-2024 01:30PM FLOR MARIA PAEZ MANJARRES REDITO EMPRESARIAL | COBRO DE PROSPERIDAD SE REALIZO EL COBRO PATRICIA VELASQUEZ
S.A - GANA SOCIAL
23 27-08-2024 01:30PM FERNANDO LEON RIOS RESTREPO SERVICIO DE SERVICIO DE URGENCIAS SE REALIZO LA ATENCION LUZ TRESPALACIO
URGENCIAS
24 28-08-2024 08:30AM JUVER DE JESUS VILLA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA SILVIA CARABALLO
CONTROL
25 28-08-2024 08:30AM RAFAEL ANTONIO VELASQUEZ PROMEDAN SA INTERCONSULTA CUMPLIO LA CITA SILVIA CARABALLO
26 30-08-2024 09:30AM JESUS DURANGO DURANGO PROMEDAN SA SERVICIO DE URGENCIAS SE REALIZO LA ATENCION LUZ TRESPALACIO
27 02-09-2024 08:30AM GLORIA AMPARO RIOS RUIZ PROMEDAN SA CITA PARA ORDEN DE PANALES | CUMPLIO LA CITA LUZ TRESPALACIO
28 03-09-2024 08:30AM MARIA AURA CARVAJAL PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL — DE CUMPLIO LA CITA SANDRA GARCIA
CONTROL
29 03-09-2024 08:30AM VICTOR LUIS GOMEZ PROMEDAN SA INTERCONSULTA CUMPLIO LA CITA SANDRA GARCIA
30 04-09-2024 09:30AM ORFALI CASTRO MOLINA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL — DE CUMPLIO LA CITA SANDRA GARCIA
CONTROL
31 04-09-2024 09:30AM DEMETRIO MANUEL GOMEZ PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL — DE CUMPLIO LA CITA SANDRA GARCIA
CONTROL
32 04-09-2024 09:30AM JOAQUIN EMILIO DURANGO PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA SILVIA CARABALLO
CONTROL
33 04-09-2024 09:30AM JESUS DURANGO DURANGO PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL — DE CUMPLIO LA CITA SILVIA CARABALLO
CONTROL
34 04-09-2024 09:30AM DIOSELINA ATEHORTUA PROMEDAN SA MEDICINA GENERAL - DE CUMPLIO LA CITA SILVIA CARABALLO

CONTROL




Blog |24

Xy Yedieo qeve g

— o,

Pacieme "01C - Céduia de Ciudadania - 39307237 . ANILA HOLF 4 PEREA MOSOUERA

PROMEDAN 5.4
Centre de sakid Purably Nuevo
Ni3:9060 38926

ATENCION GENERAL

Calde: 07 salie o 3 ey (T4 B% N* 34B - 99 - Takifono: 4289515
s - Anﬁnguia - Apartado
DATOS DEL PAGEENT] E
Paciente ANILIA HOLF A PEREA MOSQUERA , Kentificacién 39307237
28/03/18351 Tipo Mentificacion CC - Cédula de Ciudadania

1753 aros Sexo bioldgico Fernenine
[ 31433485213 22056960 | Taktonc Colular .

Teléfona Domicilia | 3233457152
Servicio que Admie Ambulatoria Pragramadg , Enidad promotora de | 3983 - ALIANZA MEDELLIN ANT 100U 7
salid o entidad EVENTQ (SUBSIDIADC) - SEDE URABA 15
: a da MARZO 2024
L Nte de Atencian { 3617585 [Hra da ngresa 13146447
13 2024 G20 .
Nivel educative
Portenencia étnica Olrag etrias
p Pobacion genera)
Catéfica ]
Figica Mental ]
No Aplica
estudiantes j
REMISION DEL PROGRAMA DE RESGO CARDIOVASCULAR,
Enfermedad actial i A

Paciente De 73 Afos, Femenina, Con Ap Da HTA+ DMIi+ Scbrepeso+ ACY isquémica con hemiparesia derecha no

ntes parsonaies

Ago 132024 Patokigicos : Ninguno Quirdrgicos - Minguno Alérgices -

Ningune Trauméticps : Nmngung Texreos - Ninguno Petimetro cefdlico -

Ginecokigicos NingunoMay 23 2024 - Patolégicos : HTA . Dm 2. ACV(

na espacifica imativo o ano | Quiriirgicos Ninguno Alérgicos Ninguno

| Traumaticos Nmguno Taxicas - Ninguno Parimetro cefélico *

[ Ginecdion.cos - Ninguno
Alérgicos N3

| Cansume medicamentos ‘ No ‘jl
—l

L naturales
Tratamiento actual
ng .

g Examen fisicq
Signos vitales y ciros | PAJFC FR T Paso: Talla: Ime:0
Aspectos generalns Paciente De 73 Adps, Femenina, Acompanante: Milena Lans { aux enfermeria de-Ancianato de Churido), sin

Ocupaci®n, Fuma Ne, Consumo De Licor Ne, Dificukad Para Respirar Y Ronguides Fuertes, Reajfiza Actividad Fisica
Cuotidiana, Ejercicic ce estramiento cada 15 dias,

Refiere Apetito: Bueng,

Intolerancias Abmentarias: Niega

Alergias Alimentanias: Niega

Alergias Alimentarias: Niega

Preferencias: Todos los alimentos

Alimentacion

Frecuencia De Consuma:

Tragos: fruta [ ]
Desayuno: 7:00 am... Platano con huevo

Medla Mafana: omite

Almuerzor 12:00 pm... frijoles con arroz peascada y ensalada
Algo; 3:00 pm... fruta o pan con chocolate

Comida: 8:00 pm,,, arepa con huevg

Merienda: chocolate

Fint De Semana; Es Similar A La Semana

Consumo De Agua 1. < Yases Al Dia

Suplementos Nuthicionaes Y.0 Productos Natunstas: no

Fracuencra Del Consuma
Lacteos: 3-4/semana
Derivados Lacteos: 2-3:8emanz, Yogur na

Frutas 1/Dia ¥ Verduras: 4/dia

Camnes (Pavb). 3:Dia

Leguminosas: 2/Semana

Embutidos: na

Fritos: 1/Dia

Cereales, Harinas, Tubereules ¥ Raices: 6 A 8/Dia
Comidas Rapigas no

Dukes no, Bebidas Arucaradas

¥ Gaseosas: no. Mecalos: no

Impreso por Cscanna Yohth Correa Quejada. Fecha IMprzsian: 13/08/2024 0§ 25-23 Pag. 1de 2
GHIPS®: Documenta fimado dignalmente 3930?23?-3FB?4CDE-DF3B-49A9-A4E2-613(_‘03238{:25-535591379239581502
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~PDireccion: CARRERA 104 # 984 - 03B/ ORTIZ = NroINGRESO:  £130376
NomBre Paciente: JUVER DE mﬁ“ o ] 1dernitificacion: €C 6233552 - Fecha: 133—-&‘-%900 anl
g Eded: - 86 Afos 9 Meses 29 Dias ™ " Telefono: 3126745093 Sexe: Ma
Ciudad: APARTADO - ANTIOQUIA Direcclon: CHURIDO PUEBLO ‘Tipo de atencion: Procedimientos
Empresa: ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIAEPS 5.A.8 Tipo Usuario: R.SUBSIDIADO
Plan: ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS 5.A.S (SUBSIDIADO) Nivel: NIVEL |
Medico: NO REGISTRA ! Autorizacion: 25873741
Diagnostico: NO REGISTRA
SERVICIOS PRESTADOS
Cnncepto: Producto: Descripcion n Cant, Vir. Unltario = Vir. Tal
LABORATORIC 1-560 POTASIO K} 1 . $ 8080.00 S5 UNa
Valor Total: SRR
Valor Reconecido; 808
’ Valor & Pagar: SR.0%
‘ /44 e
ay  Gaveld
Firma de la Institucion Firma de quien Recibe
sede 2 13062024 . S009a.m. Ususrio: SSARRIA N

Seitor Usuario, Servicios de Satud Unlab, recomienda tramitar sus citas medicas una vez tenga todos los resultados de sus examenes del
laboratorio, reclamelos con tiempo presentando el recibo que le entregamos en ¢l laboratorio o su documento de identidad.

APARTADO: Principal PBX: 828 51 96 Sede Ortiz: 823 55 58 Sede VIP: 828 05 93 CAREPA: 823 70 33 CHIGORODO: 8253273 TURBO- 822 13 »
NECOCL{: 821 46 60 SAN PEDRO: 820 50 92 ARBOLETES: 820 00 63 VILLAVICENCIO: Barzal 662 16 41 - 667 52 56
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CLINICA CHINITA S.A. ]g O 6 /Z % EVALUACION Y CLASIFICACION DE
S'L\ NI 800123572 : ' PRIORIDAD TRIAGE

CRA. 98 NRO. 102 - 11

: 8281851 TRIAGE NRO: 211509
SEDE CLINICA CHINITA APARTADO - ANTIOQUIA
CLASIFICACION TRIAGE IV 4. PRIORITARIA Fecha y Hora de ingrese 13/08/2024 11:59:38 Fecha y Hora de registro 13/08/2024 12:17.56
Paceinte ALVAREZ BLANDON JOSE FERNANDO Numero Ide 5994473 Tipe CC Fecha Nac  18/08/1963
Sexo HomEdad 60 Afos Direccion  BARRIO LA ESMERALDA Teléfono 3187925801

Empresa NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD SA

Estado de Conciencia Alerta Estado de Hidratacidn Hidratado

Motivo Consulta "ME DUELE LA GARGANTA"®
Presién Arterial 116/65 FC /mi
FR fmin 18 Temp RC 36
Peso (Kg) 38 Glasgow (/15) 15
sa02 (%) 98 Intensidad del Dolor 3/1
Observaciones PACIENTE MASCULINO DE 60 ANOS DE EDAD CON AP DE EPOC OXIGENQO REQUIRIENTE CONOCIDO EN

INSTITUSION QUIEN CONSULTA EN COMPANIOA DE ESTEFANY GUERRA NEFERMERA DE TURNO, PCR CLINICA
DE UAN SEMANA DE EVOLCUION CONSISTENTE EN ODINOFAGIA ASOCIAQD A ALESTAR GENERAL DOLRO
ABODMINAL Y DIFICUILTAD PARA RESPIRAR, NIEGA AUTOMEDIACION POR LO QUE CONSULTA AL EXAMEN
FISICO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL SIN SIGNOS DE FOCALIZACION NEUROLOGICA, SIN SINGOS

D ESFUERZO RESPIRATORIO SiN OTROS HALLAZGOS PATOLOGICOS AL EXAMEN FISICO, POR LG QUE SE
REDIRECCIONA A CONSULTA PRIORITARIA PARA MANEJO AMBULATORIO SE DAN RECOMENDACIONES SIGNOS Y
SINTOMAS DE ALARMA PARA RECONSULTA AL SERVICIO DE URGENCIAS ****BENZIRIN VERDE ASEPTIC 3

PUFF EN GARGANTA CADA 4 HORAS POR 5 DIAS*** FIXAMICIN DEXACIPRO 4 GOTAS CADA B HORA SPOR §

DIAS EN PIDO DERECHOD =***

Diagnosticos

Tipe Clase Diagnostico Observaciones
Prircipal Impresion Diagnostica  J039 AMIGDALITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA
Relacionado 1 Impresion Diagnostica ~ JOUX RINOFARINGITIS AGUDA [RESFRIADO COMUN]
Dias de evolucion 8
Ha tenido fiebre? No
Hace cuantos dias? o
Sintomatologia Gripal? NO
- INF_ORMACIGN IMPORTANTE
4\*. ?\ \'}\\)_D;T SENOR USUARIO ACERQUESE A SU IPS, PARA SOLICITAR

e e i ATENCION PRIORITARIA.

PR

'&ﬁ‘_@?ﬁ

Firma Electronica MUNOZ TARAZONA ROSALBA ANGELICA
MEDICINA GENERAL 1096224685

Usuasio  RAMUNOZ Facha y Hora 13/08/2024 12:17:56 Pagina 141
g Sahde! <= Jigencias
Ciden Phé ¥ if=rvicd,



PROMEDAN 5 4
Centro de salug Afonso Lopez .

Nit: 300038928 ATENCION RIESGOD
CoaigoHabilitacien 05?450909839 CAR D 'OVA SCU LAR

Cra 7 ne gz 4- . Toktonn: 5744035080

Articgula - 4 artado
i DATOS DEL PACIENTE ;
| Paciente MARIA AURA CARVALAL DEFLCREZ Idantificacion 39404268
| Focha Nacimignto 15 e Tipo idantifi £C-Cécilace Ciugacar g

Femaring
3 Z2738EG2E 3 fA334852¢
| Servicio que Admite I Az ia

4003 - ALIANZA VECE i~ ANTICGL IA
CARITA SUBEIDIADG . -RABA ARRY 209s

Entidad promotora de
salud o entidad
adapt;

Acorpafaig Saray garca { aux de wn'ermeria 2tompafiante)
Pacente “aregng de 90 afos de T TS0 on Ansianag ce Churdc, ¥ ®5 iraiga uor grfprme -y Huk ol
Z0E O de paciare ¥ 5 4 a4l o apods cEAEX R - ce la tac g eniveg)

T las HE sa 3 alafecray ny, AVACLE tix b HTA | S0l or ~C e 2o SETRrIN A oy e T

7 A% 2020 B3 se ax HTA fuorg ce mprag Y 0080 fesanan man 50 "G 32, Er HE gp oonog A fenea
" "®JSIACos Moocanenios g FE7e78ves on lag zoneitag 08 mencg SCeraly 160as fon 0 vgs g
"alog o

" Ce ROV g AT g el

Tyassie a

SUTEE e

TS BDSIAN 5. qply reco cal palotanores s SenE G oann
~"N8, £OBMas, g vpeg eterte oe page, saipiacicres e
"sukada por urgenc.as - 7a 50 hospualizang res ertat

gt

£33, PE0'0F de pese
i | Acteal ~arsin aracclogin dg. -

! Valoraac cor ‘Tlerista: na recipnte
| I‘ Valorada nor Escologia ng TEC.e0tp
| ! Valorane oor - " ¥ CIBlENCa, - rac.ete
1 | Yalorace ooy r:".el"wclog:'a' TG receste

5 G TRy ge oot
i CTUNTRG METAgQL 1€
i Frova Gluensa €7 Suet Hemioglen ~a HLA2E Dotag ¢
1324 B0 B G0 Xy ¥x -

| =
' IPERmL ipiico Y SENAL :
Fecha €™ 4G CHDL oo, CREATININA MICRGAE. HLG URCANALISIS
I '308-2028 x x yx x 13,1/l x nnemay
l P4La-2024 74 99 7312 2,82 Normal xy

TASA DE FILTRACION G_OMERULAR
P ERC Ureataing o2 TG aly TFG sagi- oo S07TRYIO0 414 mlimin, CAD-EPI 83 ny 'rmin Dara estag
FIrAYiGIAT gin rraenug

|

o
o
=3
2
B
IS

0 Tororella, Sacka (TEESIGN {S/08/2004 “Ci21-53
whae 39454288-335!\EEABﬁQAE4-£4C4-9=.‘-,5-‘:'EF6553.‘:88A5-5385&*3‘!."35232(:76




s
- Gnst e L eOadania - 1147934327 - ROSA ALEJANDRINA TUBEROLIA DAVID

K PROMEDAN 5.A
Pm + Centro de salud Pusblo Nusvo
:9000399;
Cootgobatiliadion: 81043090840 ATENCION GENERAL
CHideze lud e feia bl Cra 89 M* 945 - 03 - Taléfono: B2BIS1E
Antioguia -Apartado
I DATOS DEL PACIENTE
Pacisnts ROSA ALEJANDRINA TUBERQLUIA DAVID [ Identificacian 1147934341 —
Facha Nacimiento -1 20/08/1948 Tipo Identificactén 1 CC - Cédula ge Ciudadan(a
Edad 75 Afos Sexo bioldgico Femenino
Taléfono Domicilio 3123348521-312 2056560 Taléfono Celutar 3137734680

‘ Servicio que Admite Ambutaloria Pragramada

Entidad promotora de

+ salud o entidad

adaptada

4003 - ALIANZA MEDELLIN ANTIOGUIA
CAPITA SUBSIDIADC - URABA ABRIL 2024

[ Nro da Atenclén 3616413

Nro de ingrego

3148072

Fecha Ago 15 2024 11:56

Nivel educativo Ninguno

Pertanencla &tnica Nagro {3). Mulato ia). Alrecolombiane (2] o

Alro descendiente

Grupo poblacional” Poblacion general

Sin rebadn

Credo religicso

Autoriza participacidride
estudiantes

No Aplca

LMotlvo de la consulta CIABETES MELLITUS . DEMENCEA SENIL,

i Enfarmadad actual

TNSTAFACTADA, RESIDENTE EN LHURIDC,

PACIENTE DE 74 ANOS DE EDAD, SEXDFEMENING, RAZA MESTEZA, ESTADOD CIMIL, SOLTERA, GCUPACION
EFIERE LA AUXK AR DE ENFERMERIA DEL CENTRO DE
ATENCION DEL ADULTU MAYOR F CHURIDO PADEGE DE DEMENCA SENIL. VIENE SIENDC TRATADA POR
PSICLIATRIA ¥ NECESITA NURVA vAE ORACION POR ESTA ESPECIAL IDAD. ALFMAS QUE FS {JABETICA,
NECESITA LA METHCACICON DE CONTROL.

_ Revisién por sistomas

Cabeza: Sintordlice DEMENCIA SENIL. Organus e lus Senlidas ASINomAlcs CardioPumonar Sinlomatico
HIPERTENSION ARTERIAL. Abdominai: Asiniomatice GerutoUrinario: Asmtematico Ostectuscular Asintomtics

Piel y Anexps: Asintomatico Olros aniecedenigs: NO ~

L Antecedantes personales ~ Antacedentes famiBares
a0 18 2022 Patoiogicas  Ninguno Quirirg.cos | Ningunp Alérgicos - NQ SABE,

ML ALERGIAS A MEDICAMENTOS, Traurdticos  Nenguna Tosicos
M Tk (I Sefauzs Ginecocigicos | NOJul B 2024 Palslogicos
1 IMZ Remna canrral, scontinencie urinana severa * dscapac-dad mgora
| eehLNdEna A Coxarros's! con use permanente de sillas de rueda

Guirargicos  -Niega Alérgicos © -Niega Traumalcos : -Niega Téxicos - -

Hiega Perimetra sefales Gineculogens  -GO "Antecedenles famifiares

Mo se tiena satormacion

Albrgicos No

Consume medicamento. No

naturaies i

Tratamianto actual

LINAGLIPTINA,

Signos vitales y otros

Examer fisico
[ PAS0/60(Sentado) FC;76 TR:Z4 T°.36 Pesu:52 Talla:125 Imc:33,28
| MAL ESTADO GENERAL, DESCRIENTADA EN LAS 3 ESFERAS .

Aspecios generales
Examan tisico Notas Examen flsico . Notas

Cabera y Cuelic No Evajuads Ostecmuscular Mo Evalado

' Uins No Evatuado Cstremidades No Evalado

Dleerinolanngeluga Ne Cvapsads Piel No Evalado

Latdwvascilar Normal RUIDOS CARDIACOS BIEN Meursiogico No Evanade
TIMERADNS

Normal FULMONES BIEN VENTILE LOS aclo rectal No Evalada

} ) Nor ALIAS. Tarlo vaginal No Evaluado

Ne Evaluadu Saarnen Memal No Evalado

Analists

NCIA SENIL. HIFERTENSION ARTERIAL, DIABETES MELLITUS SE

FACIENTE CON RIAGNOSTICOS DE O
ORDENA HIPOGLICEMIANTES ORALES. ANTIHIPERTENSIVODS.
Dx priiscipal F 201 Repehdo-Lonfirmade

Dx relacionado 1 E119

Dx refacionado 2

Ox ralacionado 3

Conducta SE ORDENA LINAGLIPTINA. B MG DiA. KETIAPINA. 25 MG DIA. SE REMITE A PSIQUIATRIA.
Melo Ambulatorio

¢Tiena indicacidn para - &£ Cueanta con prababie

trasplante? | donanta viva?

Mombre del donante

Medico | CU 4008218 ALVARO PEREZ SALAL Reg 102584-90 . Especialidad. MEDICINA GENERAL

Impresa por Eliana Negrelle Burgos, Fecha impresicn 15/08/2024 12-13:20
GrFSs: Doourents firmaco dytaimente. © 147934341 -C0C46546-4 DOE4C10-8A36-FADBBBC 2ECED-BI8503208006465521

fag. 1de 2



L Ledug e Crodadaniy JWACT 47 . AN b HOUFA PEREA MOSGUERS

]
\ PROMEDAN 5 4
P w Contea de saiug pyep Nuevg
Nit:9000309¢
Codigotabilllagion. 050450900949 ATENCION GENERAL
LHigeren S Tk g ity CraBg e gag . 09 - Talétang: 288516
Dquia - Ag do

Anting
DATOS DEL PACJENTE

% ANLIA HOLFA PERER MOSOUERA

% £C - Sodulg ge
% Forening

Ta

Servicio qua Admite

1&1ono Celuiar

Entidag P

O3 etnias

Poblacien gong

Fisica_ertar

Sstudiaries

DMEFTES MELLITUS, HIPERTENSION ARTERIAL

Enfermedad actyaj PACENTE DF 73 ANDS OF £pag, SEXO FEMENmMG, RAZA MESTEA- ESTADG Cvil Sor TERA, SCUPACION,
OISCAPACT AR, RESIDENTE £y CHURIDO, Refrere LA &)L 1aR g ENFERMERA Dz CENTRO pzy

ADULTO MAYOR pg CHURING, QUE (4 PACIENTE PADECE pg DUBETES MELLITUS £ HJF‘EHTENSION If
ARTER |4 CONSIH TA PARA QUE SELE ORDENEN Los MEDJCAMEN‘.'OS OE CONTROY, DE EsToy
E 5 GOTARGH:

LianZ A MEDELL by ANTICGOIA
CAPITA SUBSIDIADG . LRABA ABRIL 2074

ot

Cabeza As.‘nmmauc-l Organcs e 168 Sentidas Asnn!om:’l!mu Caro‘icF'ulmorar Smlnma’hco HPERTENSIOH |
ARTER)AL Abdonmingy Asiflomateg GenuoUm:arm Asintomaticg OsreuMuszuiar AsiNioMdticg Piat y ANgauy
Asmlcmazscu Olrog aniecenemes NT

Antecodentay ersonales 5 Antac-dnnlas famikares
Agu 15 B0 Paluﬂ'_--]u,-s MNitigugs Ouwurgrcos HNivgng Aldrugng NO SaBg.
NO ALERGIAS 4 MEDICAMENTC!S. Traur Sueg, N ngung Tomeos |
Ning, e, Py, tefabes Ginecubglcas “NoAgGy 13 24
Pamlogrcss Nitigune Cuirirgizgs Ningune Akigopg Nirging %
Traumaticos Ningung Toxicos Ningung Ferimelng celiticg
Gmecofoicos Minguno

i Na

Cohsume Madicamentog
Naturaleg

PA. (20/80(5a Mag

: :
REGULARESTARG SENERAL

Cabezay Cuano No Evaluagg ) No Bvanags

Qios - Nu Evaliade Extremidages Ne Evalizdg
| Dlnmnoiar:uu!u gl Ne Evajuads “ Ng Evanagy

Sl FCTE FR 24 T

Ca!dmvascurar Norma) RUmGs CAARDIACTS BIEN Neurglogics No Evanagg

TIMBRADOS, e
PUimonar Norma) PULMONES BIEN VENT R ADGT No Evaliagn %_j
Abdomen Normal ND MEGALIAT T No Evaniac, oy
Gentournarg No Evapuadg Examen Menzaf N9 Evakiady

PACIFNTE Con DIAGNOST?CCS DL DjaBp TES MELL7 5 E HIPERTENSION ARTER [ S GROFNa
ANTIHIPERTENSORES L HIPOG'_ICEMIANTES ORALES. J

T N —— Y R Pty Tt !
Bx relacionadg 1 10X

DX relaclonade i

Dx felacionadg 3 i
Conducta i 50 0F- TR
METORg

HORAS AGR 00 MC METFG
Mf'/'\GLIc\’)SINﬂ\_

BMINA 357 MG B4
MG Dia, VI.LDAGLIF’TNA_ 50 MG A ¥

i

HORAz
Marejo AN lar @ !
2Tlane indicagian Para | <Cuenta con Probabga |
traspiantay donants vive?
Nombre def donante 1
Medice £008218 ALVART FERES SAAT Reg T GzaTeT Especiolicod, MEDINA GENERAL gy T

Imprag, por i
GHIFgy Doy

Regrelie Burgas, Fecha iMpresign 15

1 fitmady talrente, suan AT BCEE

241299 33 Aot ge
EJ—»’JCrg-*UBS-E'.E?4-(.5&2C38565rc-n555932[]8735386‘34-4




Flweite g Gl de Crrtaguriy . » 1570447 . MAR DEL(}SANGFLFS LOPEZ Ol ava

PROMEDAN 5 4

P ﬁ Centro dp;g-;“;d Pu;zbﬁic Nugvo
e+ CodiaoHabiacion; aeorsssooses ATENCION GENERAL

ChiaLeq el e zapy Fufz Cra 89 N* 9ag . 03 + Talétong: B2mas515
i, Antioguia = Apartade

DATOS DEL PAGIENTE
MARIA OF} GSANGELES LOPEZ OLAYA
Mwm | Tpo dantiicacisn ]
M

Entidad Promotara ge
s3lud o entiggg
adaptad

=

Fecha Nacimignto
i Edad

| Taléfona Domicilio

! Servicio gug Admite
'

3233457152-3 1420SRO0
Ambuistorig Prugrariadg

Lo 3
L ivro de Atencién

FDEE L

Nivel educative E
P
Ciodo refigiosa

Autorira Participacidn de
Lestudiantes

Mativo da 75 consulta DIABEYES MELLITUS, HIPERTENSION ARTERIAL i
| Enfermedad actual PACIENTE DF 77 ANOS DE EDAD SEXD FEMENING. RAZA WEST 25 ESTADO CiVIL.. SOUTERA, GCUPBEION, ]
' DISCAP}-“[ZITADA. RESIDENTE En CHURDO, REFIERE La ALXILIAR DEY CENTRO pDEL. ADULTO May DR DE
o CHURIDG QuE LA PaciENTE PADECE DE DIABETES MELLiT ERTENSION ARTERIAL. VIENE PARA f

QUE 5¢ g ORDENE (4 Mg 3 TROL,

| Revigign POr sistemgs rar. Sintemalico HIPERTENSIGN

ARTERIAL . Apg Urinario: Asintomalicy Os!eoMusquar' Asintomatico Pigl y Angxgs
r g N

Asinlomatico O
Antecodsntes Fersonales
FAYL T e “atologicos Nirguno Quitieg.cps Nirgung Adérgicos : hermana disbetica

TaUTAlcos - Ningung Toxteos

Atecadaentay famiBargs

Consuyme medicamentos
I DNaturales

Tratamienic actual 2

Examen fisico

MIANTE S,

F’A.F’G-‘Sﬂlsenmum FC72PR 24T

;Sin_o-s vitales y otrog

[ Aspectos generales REGULAR ESTADG BENERAL
| _Examen fisieq Notas mﬁﬂ-%
© No Evalada _ Osteomuscular No Evaliadn i
Nao Evaivagy £ No Evakado

Ne Evaluadg
| Normal RUIDGE CARDIACOS BIEN

SIS L1
o __| TIMBRAGOS, .
= — | Noma PUCMONES BIER NTILADGS
— . | NomaiNG MEGALﬁ@._;_i Mo Evanade g
! Gan g N Evaluadg No Evauado

: 4 E |
Andlisis PACIENTE Con CIAGNOSTICOS DE DIABETES MELTUSTE HIPERTENS ION ARTERIAL SE DRDENA
HPoGL EMINTES ANTIHIFERTENSIVOS

o Evapads
No Evaladg

No Evauads

Ox principa)
[ Dx relacionado 1 1153
| Dx relacionade 2

Dx relacicnada 3

Conducta

VILDAGLPT A
26 SUBCUY/‘\NEA.

At ity
trasplante? donante vivg?
Nombre def donante

Madica EC 4008317 AL VARD PEREZ SALAS Ra 1428455 Especiahdar MEDKCIIA SENERAL ~— P———l—
482 T SSAS Reg 108300 Eaper ST SENERAL

L AMG DA, TELMISARTAN. B0MG DA EMPAGLIF

ASINA, 25 MG DCA INSOL A DECLUDEY |

CR2029 12.45 31 Pag. 1ue 2
H ;'4-:?-TEEDQFESE?fc-df-iCJS'r}&C-DDrjﬂﬂ_r?155&]7{\'3555«32‘.‘9284&05’22
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Calides gt saELE BA Ninta

SEAT L RARADL ANTONU VEUASOUEZ ACCETA

js-03-

PROMEDAN S.A
Centro de $aiyd Puablo Nuevo
NIE20D0I802E
CodigeHabilitacion: 150450909940
Cra 69 N* 94B - 06 - Tekfona: 8289516

ATENCION GENERAL

Anficguwia - Apartado
DATOS DEL PACIENTE

Paciente RAFAEL _&NTONIO VE_LASQUEZ ACOSTA Mentificacidn 1039082595

_Fecha Nacimlento 02/02/195% Yipo identificacion CC - Cédula de Ciudadania

Edad BS Afios Saxo blokgico Masculing

Teléfono Domicilio 314334852 1-3146144612-3233457 152 Tektono Celular 3225181262
. Serviclo que Admite Ambutatonia Programada Entidad promotora de 4003 - ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA
‘ sakid @ entldad CAPITA SUSSIDIADC - URABA ABRIL 2024
: adaptada
[ Nro de Atencisn 3616374 ‘Nro ds Ingreso 3148996

Fecha

Ago 15 2024 9:44

Nivel educativo

Ninguno

Partanencia étnica

Negra (a). Mulato (a). Alrocolombiang (3} 0 Alro descendiente

Grupo poblacional

Habitante de calle

estudiantes

Credo religioso Olras
Discapacidades ~-ognitiva. Fisica. Mental
Autoriza participacién de Mo Aplica

Motivo de la consulta

HIPERTENSICON ARTERIAL, HIPERPLASIA DE PROSTATA. ULCERA VARICCSA EN LOS MIEMBROS
INFERIORES,

Enfermedad actual

PACIENTE DE 65 ANOS DE EDAD, SEXG MASCULINO, RAZA MESTIZA. ESTADO CVIL, SOLTERS. OCUPACIN,
DISCAPACITADC. RESIDENTE EN CHURIDO. REFIERE LA AUXILIAR DEL CENTRO DE ASISTENCIA DEL
ADULTO MAYOR DE CHURIDO QUE Et PACENTE PADECE DE HIPERTENSION ARTERIAL, HIPERPLASIA DE
PROSTATA, ULCERA VARICOSA DE LOS MIEMBROS INFERIORES. VIENE PARA QUE SE LE ORDENA LA
MEDICACION DE CONTROL. o\

Revisidn por sistemas

Cabeza: Asintomatic Drgancs de los Sentidos: Agintormndtico CardioPulmonar Sintomatico HIPERTENSION
ARTERIAL. Abdominat Asintomatico GenmitoUrnang: Sintomatico HIPERPLASIA DE PROSTATA, OstecMuscular
Asintomatico Piel y Anexos Sintomdtico ULCERASVARKGOSAS ENLOS MIEMBROS INFERIQRES. Otros

antecedentes: NQ

Antas

L persanales Antacaedentss famikares

TAge 162024 - Patolbgicos - Minguno QuirGrgices : Minguno Alérgicos

| O ALERGIAS A MEDICAMENTOS, Traumaticos - Ninguno Toxicos ©

| Ninguno Perimetro cefdbico * Ginacologicos © NingunoJul 18 2024 ©

| Patotogicos - Ninguno Quirurgicos @ Ningune Akbrgicos © NO ALERGIAE A

WMEDJCAMENTOS, Traumahcs:

NO SABE

s - Ninguno Toxicos : Ninguno Parmetio

t cetayco | Ginecoldgicos  Nnguno
¥ [ Alérgicos No
Consume medicamentos N
i naturales

Tratamlento actual

[
| LOSARTAN.
=

Examen fisico

'Eignns vitales y otros

UPA 1165 Senladoi FC 76 FR 28 T87 Peso 61 Talla: 168 Ime:21 6128117613832

Asp generales

T REGULAR ESTADD GENERAL

Examen fisico i Notas a Examan fisico Notas
Capeza y Cusllo ! o Evaliado | Osteomuscutar o Evaluado
. Ojos Nao Evalado Extrermidades Anormal CON VENDAJES EN LOS
MIEMEROS INFERIORES.
Qturrmelaringologa No Evaliado Piel No Evaiuado
Carciovascular Normal RUIDOS CARDIACOS BIEN Neurolagico No Evaluado
‘ | TmMBRADCS. .
[ Pulmaonar Normal PULMONES BIEN VENTILADCGS Tacto rectal No Evaluade
§ Abdomen : Normal NO MEGALIAS ) Tacio vaginal Nao aplica _
Senltounnare | Mo Evalady ) Examen Mental Na Evaluado
Analisis FACIENTE GON DIAGNCSTICOS DE HIFERTENSION ARTERIAL, HIPERPLASIA DE PROSTATA, ULCERA !
VARICOSA, SE ORDENA ANTIMICROBIANGS ANTHIPERTENSIVGS. <I
Dx principal 110X Repetido-Canfirmar;
Dx relacienado 1 40X
Dax relagionado 2 1830

Dx relacignado 3

Conducta SE ORDENA DIGLOXAUILINA, 506 MG CADA 8 HORAS, ME TRONIDAZOL, 500 MG CADA 8 RORAS. LOSARTAN,
' 50 MG DA, FUROSEMIDA. 40 MG DIA, ASA, 100 MG DIA, TAMSULUOSINA, 400 MG DIA.

Manejo Arnbuktorio

LTigne indicacién para ¢ Cuenta con probable

trasplanta’? donante vivo?

Nombre del donante

Madico CC 40082 1B ALVARD PEREZ SALAS Reg.1-0284-3C - Especiakdad. MEDICINA GENERAL

tnpreso oor SALITITH FERNANDA BOHL~
Freasdo

TIHFPS,

FERNANDEZ. Fecna unprosion: 15/08/2024 10:37:47
sgnaliente ‘C‘Z“EOS?SSS‘SS"BCT'GE-EBSE«:AQG-&N4-513EE!1&5"JU37413-‘!59315{1529?3&552

Pag, a0
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atani: CVARBTRL L AFDREQ ANGEL RENTER |3 ANDRADE g
. IS-6

e PROMELAN 5.4
& g Centro oe sajud Pueblo Nuevo
Nit:90003832¢ .
g ditacion: 050, 4 ATENCION GENERAL -
Callde: 96 safud cae 3l ey Cra 89 N* 948 . 00 - Yoléfone: 8283516

Antioguia - Apartade

DATOQDEL PACIENTE
PEDRO ANGEL RENTERIA ANDRADE Kentificacion 1588753
Fecha Nacimiento I 31712520 | Tipo ientificacian 1CC ~Cédua ga Ciudadania
Edad 163 Ados Sexo biolégice Masculno
Teléfono Domicifio 3122056960-3127388528 Takfono Calufar 3127383628

salud a entldag CAPITA SUBSIDIDO - URABA ABRIL 2024
adaptada

Serviclo que Admite J Ambulatoria Programacs Entldad promotora de ’ 4003 - ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA

Nro g Alancidn 3616389 3148993
Facha 0 152024 10:23
Nivel ediicative : “| Ninguno

Partenencia étnica Negra {a). Muato (a . Afrocolombiana (2) o Alro descendiente

1 Poblacis

| HIPERTENSION ARTERIAL,
PACIENTE OE 103

Antecodentes familares

Al g :
Agu 15 2024 - Palofégices - Ninguno Quij rgices  Ninguna Alérgicos.
NO ALERGIAS A MEDICAMENTOS Traumaticos Ninguno Téxicas
Ninguno Perimelro cefalico . Ginecoksgicos NingunoMay 23 2024 1
Patolgicus - HTA, ERC.HPB?, Quirargicos NG REFIERE Alérgicos
NO REFIERE Traumalicos : NG REFIERE Téxcos NO REFIERE
Parimetry cefatico : Ginecologicos : Ninguno
Alérgicos { No
Consuma medicamentos No -

J naluraleg

NO SABE.

Tratamiento actyal

ANTIHIFERTENSIVOS

Signos vitales y olros
Aspy

05 generales

Exatnen fisico
:36 Peso:49 Talla: 169 ime:17,156

PA11070(Senlado) FC.68 FR:24
REGULAR ESTADG GENERAL

Examen fgico Notas Examen fislco Notag
Cabsza v Cuello Osteomuscular No Evaluado
E_ Exlremidades No Evaluadg
Oforrinolaringologla
Cardiovascular Normmal RUIDOS CARDIACOS BIEN Neuroligice No Evaluado
o
Pulmorar Normal PULMONES BIEN VENTILADOS. Tacto recial No Evaluado

ii

|

Abdonen Nomal NG MEGALIAS Taclo vaginal No zplica

Genilourinario No Evalada Examen Mental No Evalyadg i

Anidlisls [ PACIENTE CON HIPERTENSION ARTERIAL £ HIPERPLASIA DE PROSTATA SE GROENA —j
ANTIHIPERTENSIVOS. i

Dx principal ! 110X-Repetde-Canfirmado .

Dx relacionada 1 | NaOX - 3

Dx reiacionado 2 i

Dx rejacionade 3

@duﬂa | sE ORDENA LOSARTAN, 50 MG DiA, NIFEDIPING . 30 MG DiA
Mane|o [Ambuktoro 1

< Tiene indicacian para {Cuenta can probable
trasplante 7 donante vive?

Nombre det donante —]
| Medica CC 4008218 ALVARD PEREZ SALAS Rex 1028490 - Especialidad, MEDICINA GENERAL ;
-Medrca ,___,._L.ﬁ_ﬁ__,_ﬁ_ £ 2ALAS Req. 14 _.i_E“_'__—i—E_i___

Irnprese wer SAUDITH FERNANDA BORJA FERNANDEZ. Fecha Wmpresion: 15/08/2024 W37 Pag. 1de2
GHIPG e umentg firmade daitaimente 15&8753-(33564DCB~2C24--’-1768-SSA5-5D902979242E-6385931 50345874862



Premes

Calidgz o7 galuti sk g3l moefa

; 1.0

PROMEDAN §.A
Centre de setud Pueblo Nueve
F ooganimien: SLWAUIHR ATENCION GENERAL

Gra 89 N” 948 - D - Telédono: 5284516
Antioguiz - Apartado

DATOS DEL PACIENTE

Paciente JUVER DEJESUS VILLA Mentificacién 6233552

Fecha Nacimiento 15/10/1937 5 Yipe Kentificaclion CC - Cédula de Ciudadania

Edad 86 Aios Saxo biclégico Masculing

Teléfono Domicilip 314334852 13122056960 Te¥fono Cehular 3146144512

Serviclo qua Admite Ambutatoria Programada Entidad promotora de 4003 - ALIANZA MEDELLIN ANTIOOQUA
Sajud o entidad CAPITA SUBSIDIADO -URABA ABRIL 2
adaptada

1 Nrc de Atencidn 3618380 Kro de ingreso 3348994
Facha Ago 18 2024 10.02

Basica Secundaria

Pertenencia dtnica

Negro (a). Mutalo (a}. Afrocctombiano {a) o Airo descendiente

astudiantes

Grupo poblacianal Poblacién general
Lredo religioso Calosica
Autoriza participacion de No Aplica

Motivo da la consulta

HIPERTENSION ARTERIAL,

Enfermedad actual

PACIENTE DF 45 ANGS OF EDAD. SEXO MASCULING BAza MESTIZA. ESTADC CIVIL, SGLTERQ.
OCUPACION, DESEMPLEADO. RESIDENTE £t LHURIDU REFIERE LA AUXILIAR DEL CENTRO DEL ADUL
MAYOR DE CHURKIU QUE EL PACIENTE PADECE GE HIPERTENSION ARTERIAL. CONSULTA PARA QUE
LE ORDENE LA MEDICACION DE CONTROL.

Revision por sistemas

Cabeza: Asinlomilico Organcs de los Senlidos, Asiniomatico CardioPulmonar Sinlomatice HIFERTENSION
ARTERIAL. Abdominat: Asintomatico GenitoUrinario Asintomalico OsleoMuscular Asintomatico Pies y Anexgs
Asintomatico Olros antecedentes: NQ

+ Antecedentes parsonales Antecedentas familares

Fatoky

Ginecolodrcs . Ningung

Agt T2 2124 Fatologicos © Ninguno Quirtrgices . Ningang Alérgicos NO SABE
T ALERGHAS A MEDICAMENTOS. Traumaticos . Ninguno Téxices .

Nt fur, Frrimetro celdlico © Gingcologicos © Minguneul 4 2024

we Ningune Quirdrgicos - Ninguno Alrgicos Ninguno

Trawmalicos  Ninguno Toxizas - Ninguno Perimetro cefalico |

Alérgicos

No

Consume madicamentes
| naturales

No

Tratamienio actual

ANTIHIPERTENSIVOS

EXamen fisico

Signos vitales y otros

[Pal 10/70{Senlado) FC .78 FR20 T°.36 Peso:52 Tala.155 anc:21,6441207075963

Aspaectos gonerales

| REGULAR ESTADO GENERAL.

Examen flsico Notas Examen fislco Notag
i Cabeza v Cuelo No Evaliade Osteomuscular Na Evaluado
Ty No Evakado Exirermidades No Evaiuado ‘g; .
Ctomnolanngologia Ng Evalado Piel No Fvaluada
MCartmvasular Normal RUIDOS CARDIACOS BIEN Neurokigico No Evalvado
, TIMBRADOS.
Foime Normal PULMONES BIEN VENTILADOS Tacta rectal No Evaluade
TAteomer T Normal NO MEGALIAS Tacio vaginai No aplica
Cenimunoara, ! No Evakiado Examen Mental Ny Evaluado
L Analisls FACIEMTE CON DIAGNCSTICC DE HIPERTENSICN AR TERIAL SE ORDENA AMTIHIPERTENSNOS,
0x principal R OX Reneuge-Cunhimade b

Ox refacionado 1

Dx rejaclonado 2

Dx relacionado 3

SE ORDEMA ENA_APRIL. 5 MG DIA, AMLODIFING, 5 MG CADA 12 HORAS, HIDROCLOROTIAZIDA, 25 MG [

Conducta

Manejo Ambulatorio

(Tiena indicacién para . ¢Cuenta con probable T

trasplante? d viva?

Nombrg del donante

Medico CC J0UB218 ALVARD PEREZ SALAS Reg 10284-40 - Especiatidad MECICING GENERAL

Impriss cor SALDITH FERNANDA BORJA FERNANDEZ. Fecha impresion 15/08:2024 14 3633 Pag

GHIFSE Doroments firmade gaitalmonte E233352-ED7D2R1F-CF3BAEDC-AZIE-BEDUB34 3BF E-6358503 1494552 16884



FROMEDAN B A

/By

nit. 30003896 ORDENES MEDICAS

peitacion 080450908933

CacigoHa
- : Cra 74 WE 07 . 17 - Teléforg: 5742036960
P S P . _ hrtequs Apadado
o = DATQS DEL PACIENTE
. Paciente WARIE AURM CARVALAL JECLOREZ dentificacion T 39404288
Fecha Nacimieto PARI05™ 9L Tipo kentificacion GG - Cecula ge Cludacar a
: Sexo biokyico Fermening

! Edad i a AAcs
Teléfono Domicllle TITAREAZE.3 4534B52" Telkfona Cehilar 3127388628
} Entidad promotorada | 4CC3 - ALIANZA VECEL.IN ANTIGOL A

_ Servicio que Admite S, fror s Pragramraca
] salud o entidad CAPITA BUBSIDIADC - LRABA ABRIL 2024
i | adaptada :
_Nro de Atencian i . Nro de Ingreso 314584
[Cugs - R o
TEWETRIA; - (MONITOREC DE PRESION ARTERIAL 20R 24

W ONITOREC DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA (TEL

H PACIENTE AMBULATORIC)

| Fecha solicitud 124 10:09:12 8. m. i

1 Anastesia tipo JETE
Tipe Tomegrakia = g !
Tipo radiografia .

| PYP i

TCantidad
Sustenlacion

Especificacion
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@5 miCrg 0 MAcrCvaseylanes., cor c¥ras
alss roral y
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ngustn-2024 ™ (_w.:ahdrﬂ’l‘u-a ~egativa. o
2l plevados al nigr

anos du aaad, Hia no ¢
< ox de 2020 -

. Rigsgos

| Sokicltante T, 7377200 Regsvn, 7377262 Especiaksan MEDICINA GENERAL
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PROMEDAH 5.3
Lrontradan Sedr Uracd
i:490DIRIZE
£ gt abibtagan” 050650908937 INFORME DE TRIAJE
Larreia 3B A Q€ 107 Barrko Tmnita + Telélont 3446395
e — Antigquid - Uraba
DATOS DEL

SFIA DELOBANGELED &

2
’Fwﬁm
’3245147622
4003 CALIANZA TAEDELLIN ANTIOOUA

CAPITA SUBS!DI.ADO LURABA ABRIL 2074

Talatono Domieitie
LS.u-\-"ic‘.iu que Admite e

Entdad promotord 4t
satud o sntdad

TN de Atenaion o

Cacha -~ THiGRI2024 306,40 3,15,

“Motvo de Consulta STIENE EL EUCM—! WL[}AJITA'
id

enpresion Wid hostica 47 "L;E_\l[‘i"\‘!\‘-ii 4 70180 W TORSULTA EXTERNA
i ’Estado da hudratapion _Hidﬁlsdo'a’

THivel de dutor 1318
— orid. M
BEZ— 9%

' Glasfow EALER?&‘.’H‘&
Fracugncid cardiaca TTE por
i Dextroinetar i
Prosin artetial
| 5istolicalDiastokca)
Obscrvaciones TR TEY WELLITUSIH FERTENS!GN ARTERIAL ALERGIAS N‘IEGA_
: JE HOGRESA AL SERVIGKY DEUFIGENC‘:P.S EN coMpPARNA DE AUXILIAR DE ENFERMERD\ LA CUAL
-p uE SELE REALLIZS TOMA DE GLUCOMETRU\ LA CUAL DI 46 MIVTL POR ESOLA TRAE. SE
vig -SLUCQMETRIA NSTI CIgnAL LA Al BA RESULTADO DE a4MpIDL SELE EXPLICA A
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fedrtos Eepreseriales 5.8
HIT:~9990.081 5536
PROSPERIDAD SOCTRL
tpeh v hors 1:oansaccion. SEEFOBYR0NE 14043
tens ifrcqcron Benefrciario: 1408501
wibia o Apeilig Beneficiac oo ORFALY CASTRO HﬂLiNRi

yalat Pagado: 4225 000

FevpReEn T2 A REFSY

" dpclary que autorice el tretssignto ge

1is dates personales, inchuyvends datos
sensibles, coorforee Y jey habeas data

"y 15 oplstice de retaniento

-

de Matrix diros ¥y 3erviniog,
- -

x *

xa l&t:*x»txﬁvrmf*

FIRHA ¥ EDULR BUELLA
JERTFLRE UUE £L JALOR THPHESDEN EL
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OF 12904551 .37t LT

-

* (BKB_-1037761 @

{BX0_-103776]
Redrtps Ewpresariales $.8
WIF: 960.081.559-6
SROSPER LidD SDCTAL
Fecha v hore Transaccion: AWAEMM  15:-30.5¢
Identificacion Beneficiario: 8321765

Aeabre y Apellido Benefiviario: JORGUIN EMIETO DURAHAO §F

Jelor Pagado: «++30,000
EZE 22 FE SR ST ET ET LY
Jeclaro que autorice &1 tratamients de
. W5 datos personales. incluyends datos
sensibies. conforae Ja ley habeas data
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wpdrins Prsresariales §.4
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IROSPERIDRG SO f6r
TBChE - s Tyanuaocinn, 23108/2024 14:40:%7
Teentsfroac o ranei 18016 1733507
Nentire v Apeliide Beveficiarg: JUVER DE JESUS UILL&;
JEi Teyame -e205 009
R N, R
Serdane dug anierice @) biavmpients e
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INFORME EPICRISIS

DEL PACIENTE N

Identificacién

! Tipa Identificacion

Sexo hiokagico

. Taléfong Domislic Teiétono Celular

L 35pE°2

<

Bervicio quec Admite
salud o efitidad

. Entidad promotere de

LN ANTICG LA
SEDZ LRABA LS

;3883 - ALMANZA MEDLET
FVENTC (838101
NARZC 2028

1 I
! Nro de A6 Nro de brgraso

3180BET

{Servicio Ingreso “TBervicko Egreso FOSET ALZAGIGN Bogag 1 F5s 1 FoTA
TDiagnéstico Egreso | Estancia Fi
| Facha Egreso oo 23 2024 920N

_Fachalugress

DATOS DE INGRESQ

Fecha lngrese

i Molivo da Consulte

Aristecanias

| st ‘A, TRt
Artetadentes famiiamsr VESA

: Hallazgos dei examen

i fisico
]

t
1
i
|

TRevision por Sistemas
[Enhmedud Actual AeceIeiEs D6 B0 0sE & HTA, "esige o er nogar e
| ac-q ¢ ~eo de apropiagarenis 3 POiAS ¢ BYQLD 0N TOT -stente an eslzio |
. | enlientcs #3 ¢¥SIS COMV \as ZT0MPARA03S €O DEYE U Ce' Tanay mienio. Al nleTTagatuTy
con 'z grfarTara, BSia BXD €A T.e TECENTE & 4 medicecion, 8; DEICAacse 56 9 agmniste,
Diagnéstico Ingreso RBER - G A4S CONYL . SIONES Y (RS SNE S
Tipo diagnéstico 23U asios LB
Dx2 x
Dx3 2
Dxd
Mornbre Medice TEspeciniad T PEDICINA GENERAL
[1dantificacion ] _ Registrn | “04552655"
| Firrna i
i N P
4 |
] ;
: | 4255E7 .0 e I8y700 T s
“Resumen de (3 Atencién |
. Procadimientos i
.
PROCEDIMIENTO ¥ Cx I Fecha T Funcionaria j
TRATAMIENTO i TOTAL DOS{S SOLICITADAS !
i S0T VG - CAFENABR WG TASETA REC 3TA ST VG
ICC AGITO “JO NG "ARTTA - LI MG
AT STA NAGD MG TARLZTA -
OCVE TARLETA
v VM ARVORYE LANZ DETEN 29,08/ 200s 5

L teradpegaetiel T

Tu-327L-A0TAIETESDE
v

05




PREOVIZAN 8.4

c oFFuitacinn (50450008518
Cra 74 X" 22 .1 . " mafono: 748036860
Antioguia - Apartade

ATENCION RIESGD
CARDICVASCULAR

DATOS DEL PACIENTE

Pacients J DEJESUS ViLLA ¢ Identificacién ] 6733552 ~
Fecha Nacimiento 1837 [ Tipo identificacian [ CC - Céduw us Ciogava-a
3 86 Afos - Sexo bolégico | Masculing
Feiéfono Domicitic 314334R52* 3395 8 0z . Teléfone Calujar 314643677
| Servicio qua Admite + Amouiatonia Programads Entidad promotora de | 4003 - ALIANZA VCOEL N ANTIGQL A )
i salug o amticad CARITA SUBSIDIADO - URARA ABRY. 2004
1

; #daptada

{ Nro de Atencidn | 3882774 ] Nro de Ingreéso [3ise720 .
t
Fecha registro 2B/08/2024 9:46:41 4, .
1 Motive consults CONTROL RCV

Enfermedad actual

Acompahante: Any Miens Lans { aux de enfermeria gn practicas de anciarato Mi dulce hogary
Paciente masculing da 86 afios de ecad, vive en Ceniro Gerlatrice, con dx de hia crémica + ere esag’n GaL/GE2 sie
reporie de proteinuria + rev afie, sin AP da cemplicaciones micro o mRcrovasculares, relata erirega suriua de

medicamentos por pare de farmacma de EPS, ademas con
niega realizacior de dieta o ejercicio.

Mari%esta sentirge bien, niega ce!
fera. d'snes, ortopnes, disnea paroristica "octurna, egem
Loitagia. polipsia péreida de peso. No ha consultadn par
Aewa’ mangje ‘asmacoligica:51.158- 87 om

Enatapril & mg caca 12 hosas ~
Arniodiping 5 mg cada manana .
Atorvastating 20 my cada noche

Caleitriot .25 meg cada dia

buena acrerencia y tolerancia de ‘as mec raTerins,

‘ea, mareos. rnitus. episiaxs, otor precandal, palpitaciones, ‘s seca o cor

85, auMenio recente de peso, pa cces og'unia
LIGENCias ni M3 sito hosptaizade Tecetlgmenie

; i
Valorade por infernista: 22-05-9024 “Masculing en buen estade geenra' ¢x canocidos y srotasos con Cugia oe dishes
de pequefies & moderados esfuerzos y dificultae para dormir de marera ambulatoriora se ordere la cratonso y

acoit.Continuar con medidas famnacoidgicas.Se refuerza el

icio de i actividad faica. Se refuerza ajuste de diala

Recomencacicnes y sighos de alarma. Laboratotios conirol. ecoT” -

06-07-2023:

PACIENTE HIPERTENSO CON ADECUADG CONTROL DE CIFRAS TENSIONALES ADHERENTE AL
TRATAMIENTD . SIGUIENDG RECOMENDACIONES DE ALIMENTACION SALUDASLE . ADEWAS CON E3C

ESTADIO 38 SIN ®ROT=
O ECOCARDIGGRAMA SN

VG AL DIA, CALGITRIO.
VESES CON RESUL.TADG DE ES™Li(y

3 Al

Vaigraco por pains
Vawrans par ny .-
Vawrauo por ofta'moiogia; vend.crts

Paraciinicos de contrg! .

CONTROL METABOLICO

Fecha Gluzasa en suero Hemoglobina giicaoa perasic
28-05-2024 sendiente x x

18-01-2023 80 mg/e’ x x

PERFIL LIPIDICO ¥ RENAL:
Facha CT TAG CHOL CLDL CREATININA MICROALB, Hy

URiA ¥ CARDIC®ATIA DILATADA SE DESCONOCE FUNCION VI GUlEN §
VEARGD MO LO TRAEN A CONS. _TA ,SE AGREGA AL

3N

L JHA - SE DAN B:GNOS D5 ALARMA GiTA SN 3

G URDANALISIS

%,

Ju

- 35-ZAFACABEGT.




¢ HQONEDAN 5.4
prpemedar Sede urabd
Nin:0C0EIB3ZE

=11 g.nnan:ﬁ‘.lcinn. 956855800837
S Teetm

- agg <07 Barlo Ch

e R At oql A A
_DATOS DEL PACIENTE

Tidentficacion

| Pachente

TFagha Nacimisnto Tigo Wantificacién
| Edad BS Afios Saxo blotdgico V.ascul fig
| Teléfono Domiclli¢ 3+ £33648527-3" ﬂ61¢46‘.‘2-3235£—5‘-"- ¥ ! Teléfunc Caluiar 4325° 8262
Serviclo que Admlte Arbulatora B-agramaca \ Ertidad promotora de FEET  ALANZA MEDEL LN ANTIO0WA
1 satud © EVENTO {SUBSlDtADO) | GEDE JRABA D
. WARZD 2074
Nro de Atencién 36%5391 Hro de Ingrase 3159727

o~ grar Joera eT 58TE “~igrra ¢e amoos i maleciar, extensd
' sgnop, 58 BTE 2 cr.ga easc.lar ya aue hay oue

arros n/erores, UG
ratarla erfarmenac de Dase para

Sustentacion

1
| pe -

| o.B CeTe 3 uicend
| Sesiones 1 1 C€ + T ooPrandat: Elecive Tine cans.ia; Primera vez,

Facha comrol

amos ATOnso Worelo Hoyos
SIRUGIA CENERAL
oC 78032329

~oresdn 28/08/202¢ ALy
2860—47‘ZC-Br'JG--"BC=-‘-GCA5636-63" 5043622003242°%

Ih A PENAFIES SONTARD. Fetna
Tasnranaoh 32082730
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PROMEDAN 5.4
Promedan Seds Uraba
Nit:900038926
CodigoHabilitacion: 0504509

Thier 02 sad Soe 2 g

Antioquiz - Uraba

etula e Ciudagar'a - 7732645 - JESUS DURANGO DLRANGO

2

INFORME EFICRISIS

09937

Carrera 88 N* 106 107 Barrio Chinita . Teléfono: 444630¢

DATOS DEL PACIENTE

-

Paciente JSESUS DURANGO DURANGO ! identificacion 71832645 i
Fecha Nacimiento 17041938 Tipo Identificacién CC - Ceéduia ee Ciudadania

Edad 85 Anos Sexoc biologica Mascutinu

Teléfono Domicilio 3143348521-3054499474 Teléfono Celular 3124780718

Servicio que Admita Hospitaiizacion

Entidad promotora de

3983 - ALIANZA MEDELLIN ANTICQUIA

salud ¢ entidad EVENTO {SUBSIDIADQ) - SEDE URABA 15
adaptad MARZD 2024 -
[Nro de Atencien 3635800 Nro de Ingreso 3162787 B
Servicio Ingreso CUBICULDS Blague 1 Pigo TA| 15 Servicio Egreso CUBICULOS Bioque { Piso 1 Al 15 ﬁ
| Diagnéstico Egreso Estancia [ )
Fecha Ingraso 30/08/2024 13:06:44 Fotha Egresn Ago 30 2024 §:29PM ]

DATOS DE INGRESQ

linagliptina. esomeprazol, clopidogre]
Farmacolbgicos niega

Alérgicos; niega

Toxicos: niega

Quirirgicos: niega
Hospitalizaciones: niega
Antecedentes familisres: Niega

Fecha ingroso 30/08/2024 13:06
Motivo de Consulta _tiene vornitos”, Causa Externa: Enfermedad General
Antecedentes Antecadentes persongfes: Patoldgicos: HTA, EFOC, parkinson, ERC, HPS al momente en tratamiento con valsaltan,

Halazgos del exarnen
fisice

Fecha: 30/08/2024 13:53

Temperatura {°C}); 36.5

Fracuencia cardiaca (ppm) 80 2
. 2 i Presién arterial {sitolica/diastolica'mm Hgj: 155/60
Frecuencia respiratoria fcpmy; 18

Saturacion de oxigeno (%) 99

~

Peso (kg;: 65

Talla (ems
Dextrometer (mg/dl): 00
Clasgow: 15115

Usuario registra: LISSELLY ESTRADA ORDZCO

»

L

Revisién por Sistemas

Lo referido en la enfermedad actual

Enfermedad Actual

Paciente masculine de 85 afios de edad, con antecedente de
tratamiento con valsaltan, finagliptina, esomeprazol, clopidagrel, residente en centro geriatrico. guien ingresa en
compadia de culdadoras guienes refieren cuzadro clinico de aproximagamenle 1 hora de evolcuion caracterzado por
presentar episodic de movimisntos tonico clonicos generalizados, asociadoa desviacion de ia mirada, refieren

HTA, EPOC, parkinsen, ERC, HPB al momento ery

episodios emelicos e Intolerancia a la via oral.

duracidn aproximada de 3 minutos, al momento con ;
LR R

Diagnostico Ingresa

RI1X - NAUSEA Y VOMITO

L

%
H

SUSHUDCCEAICE2FEEIDCZT

| Tipo diagnéstico Diagnostico nuevo
Dx ¥
Dx3
Dxd
Nembre Médico LISSELLY ESTRADA ORGECO [ Especialidad 1 MEDICINA GENERAL
Identificacién 1143467318 Reglstro [ 1143467318 ’
Firma

H

ATFAE4080

Resumaen de Ja Atencion

[Procedimientos

(-

PROCEDIMIENTO Y Cx

| Fecha | Funcionario

Impreso por: Isabel Chaverra Perea. Fecha impresion: 30/08/2024 18:34:06

Pag. 1de 3
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 PSOMEDAN B &
Cenre de salvd Afarsn Locus
NR:90UCIBERTS
Codigottabuitacian: G5006090433Y
. Teléfono 5724035540
‘2 - Apanauc

R [ Q4

AYENGCION GENERAL

R U DATOS DEL PAZ] .

'Paglente 5 1den||'-ca:|6n

;_Facha Nacimienie H . ?  Tipe Wantificaedn- -

: Edad £ 5” Atus . Sexo bioldgico

elétoro Domiciio P JZABARTIEL ITH4LDBATS | Teléfono Cefular

TSarviclo que Admite | Aeliaicrs Srogramaca Entidad prometora de f-\.s.: £ ANZAVEDE N ANTIRCL A
satud o antidad CAZ " A SLES THADD - u"(AaA AR T

Nro de Atencion

Noe o bress

3632072

{

3°6a300

Facha
Nivei educative

Fertenancia étnica

i"as ein 25

Grupo poblacional

Db Aoid gerea

Credpe religioso

Snreigos

g ta Me~m Tagt ) vg Sersoral

Discapacidaties

Auwtorize pnﬁc:mcién de
estudlantes

5

Motivo de ks consulta

" para panales”

Enfermedad actual .

cambic cada & horas - formiula gara 3 meses { farmula sucesiva.

Femenina e 6 afos de edac, Natural ce Apartadd, cel 3053802450, reside er Fogar garatrico wpicado en churga
pueble, l2 acormpara auxiliar (Karol Pueko Saavecra), paciante cor aniecesenies de £oilepsia, \ncontinencia L-irara
-Esquizofrenia / Secuelas de ACV -Demancia serii, uso de.gastrostomia, en seguimienio por gastroentercloga. aue
presenta clase funcional limitada, barthe! 35 puntos / Karsofsiy ce 40 puntos, "equiere e 1 pefiai talla M / cara

Otros antecedentes: -viega

-

Revislén por sishmn
An

| »

Anteced

famifisres

" Sep 2 2024 : Patoljgicas ' -incontinercla Urinaria -Esouzofenia / -No sabe
Satuelss de ACY -Demencia senfl Quirjrgicos ; -Gasirosiomia Alérgicos
-Minga Traumaicos | -Niega Tdxicos | -Niega Per/metro cefdlico
Ginpcoidgeos N sapeuun 28 2624 © Satologicos © -Incontnerca
Lipn i - Secuelas ae AL - ercaa se ! Julrur ‘&
-haq!os‘t'r- g9.C05 -.ega TrauTmalicos -\ ega TGatos -} .
Perimeyo cefalcs : Ginecoiogicos . -Mo sabe
Alirgicos No i
Consume medicamenios Ng
naturales - ¢
Tratamisnto actual i
Nigga
Examen fisico ",
Sighos vitales y otros DAt 18/80 FC TC SR ‘B T":36.8 Peso:di TauatEd ot 5 8226145832769 %
Aspectos ganerales -buen estado general estable Famodinamicarerte. sin oisterTiias. 7 disrea, £an LS0 de 58 d .-gecas By.Coas oo”
duliar.
Examenfisico | Notas [ Examen fisko Notas
- Cabeza y Cuslly ' Normal Ogteomuscular Narmal
| Ces Nermal T Exiremioges Normal "
I terrinoiaringoiog’a T igremal Bigl | Marmal B
| Cardiovascular ' Normal : Neurologico ! Normal
Puimorar - Mormal Tacio recial No Evafuaco
Abgomer ! ﬂormal blardo depresinle, gasirostomia Tacta vaginaf No Evaluade :
furciongl, no signos de infaccién loeat, ne i :
fubor, no caldor. sin distension abdomiral. ne '
Sighos de obstruccldr abdominal. ; !
. Gentcurnario Normal ' Examen Mental No Evaluade t
Andlisis Femenira de 6° afios de edac, acompania adxilar {Karot Puello Saavedra), potiente can amecedentss s .
Epilepsia, lncontinencia irinaria -Ssauizofrania / Secuetas de ACY -Demencid senil, usa de gastrostomia, en
seguimianto por gastraenterologla, guien presenta clase *uncional limitada. barthel 38 purtas / Kamofsky de 40
puptos. reguiare de 7 pafaltalle ¥/ para carrbio cada & horas - fortrula para 3 meses f fonmuls sucesiva.
[1] ipat RIZXNuevg-Presuniivo
Dx relationado 1 Za3t hl
Dx ralacionado 2 GADE
O relacionado 3
Imprese por Wendy Yukets Myritlo Sauceds. Fogha I o-=wde 02109/2024 7 *:54.23 Pag. 1de 2
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PROMEDAN 5 4

3/9(24

Sy ORDENES MEDICAS

Gaoigories nacig-.
Crafan s2p.- oieforg; 57440389

_;_.;__ﬁ__ g i & ~hzarads
DATOS DEC ACIENTE

se Ciudanania

14063 - ALIANZA MEDE I ANTIOQ I8,
| SARTA SuBSINANGD . CRABA ABRYE 257.
|

PELienty fgrugning da uidacpry S@faray goarg 3 tual rafere qua fg erviaca sarg - i
rage, gin B™Dargo se habie con parscnal dal cerso del aouke MBYCr &nurgn nuienag rafieren que Fatens cutss eon o
ci*ras tersioraiag elevadas mativg Por el gue manifiagran & cageq 4 GLee’ hacerlg eXamanes 9ara ver s: ia paciants
sutte aigur trastama hipertensive, iaga cuakuiar sittoma, af e preser oresion levemanie fuers gg metas, sin
. Bmbarge se consulle con 270grama ge RCV aonde reflerun tania Cencients realizar ruayg TIGRIOreo amiulatarip gg
| presipr B3 Setermina- nivelpg e PA e EUTaria con cufagcora 1 cual reterg QUE N0 e b realizo on pl hogar donde
5 Fap.as nae B5.80¢ qum se Jo “eaiizara-, rarvg Bur el cuat se da nueya Srden oe maonioreg AmMbulatorios de PA el cual
1. f Yerar cug iraer g iy caciente aj cerirg ca §alud cara su. ‘ealzacior, £l ge conieg) Con resultades. se explica conaucta, f
s gaa TGO endacicaes, in25 98 alara, pacenis guien refere entenae- ACEDiar, . Pripridag: Eiective
_Soficitante [PAMLC ANTR Q0 stre’ Especializac MEDICINA GER
Firma

Pag. e 1

SEEBRED.EAR550c 7 ThI2Re v

Imncmse pge ~®idys Alpige g Couerag Torec lia, Saoks SURSIEN SR 20 o
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Paciprte C - Cedute de Ciidacama - 3650198 - VICTOR LUIS BOSATA T

Cifitlga 09 43ud 26 $30 weky

PFROMFOAN 5 A
Centro de salue Puchie Nuivn

i DROEN DE INTERCONSULTA

CochgeHatilitac cn' 630450509947
Cra B2 N° 948 - 09 - Talélono: 8263515
Anlicauia - Apaniade

DATOS DEL PACIENTE

Paciente AICTOR LUS POSADA | identificacion Tadar-de
Fecha Nacimiento 0/06/1960 | Tipo Identificacion | of - Cadda e Ciidadania |
Edad 3 Aflcs * Sexo hickgico 1 !
Taléfono Doemicilio 332268280-305135803450 | TeWfono Calular H
Serviclo que Admite Aambutatona Programada i Entidad proinotera de { BOAEDRELLIN ANTIODUA i
! salud o entidad ; TR SUBSIZISDG - URABA ARRI 27,
| adaptada :
Nro de Atencidn 3634805 Nro de Ingreso e

Fespecialidad Intarconsulta

Fecha

830402 INTERCONSULTA 20K OTRAS ESPECIALIDATES MEDICAS MECICINA INTERNA -
4 14:28:57 am

Sustentacidn

Higerensidn de difici manes farmacologico

Paciente de B4 afos, con antecadentss de hpepiension v epilepsia que asiste con auxiliar de enfermer aja
y Inrmulacion de medicamentos. paciente con fgrmula as® Midrocloroliazida 25 mg cada 24 horas, Ndedipan
cada 12 horas, Losartan 50 mg cada 12 horas, Fenaharbital 100 mg cada 24 horas Acido valproico 504
horas. con adecuada adherencia. niega efecios adversos. Encuentro paciente en aceptahles condici
lehsionales elevadas, y con hernia umbilical, resio de examen fisico dentro de Fmites normalkes, Conside:
ton mal gontrol de hipertensian optimizo nianejo farmacekigico indicando Espiranalactona 25 mg cada 24 nor.
Soficitd vatoracion por medicina inlema, por hernia umbilical indico ecogradis de: pared abdominal v cits wantroh por
medicina general. Si dan recomendaciones y s:anos de akirma, Se explica af padienle v acumpatants g d
refigren entender y acentar.

Sesiones . 1 de * TipoPriordad Proitacs Do cansalla Primars vez

Facha control

" W Talemadicina Na i
Medico ALEJANDRO SALAZAR LOPEZ - :
+ MEDHC INA GENERAL '
. CC 10359218480
'1‘ Rag.
Firma _
- - - *

impresa por Oscarna Yolth Correa Querada. Fecha impresn. G3/08/202
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PROMEJAN S A
Tentre 98 salun APorse Lopez
N:900038928
-Coaigartatttacion- 056456908539
Gra?s N°"0Z. 1" . Teléforo: 5744536980
Artlagids - Apartado 4
DAYOS DEL PACIENTE !

ATENCION GENERAL

! Paclants

LORFALI CASTRO VO INA antificacidn 3840052
| Fecha Nacimiento ?MT‘G@ i Tipg Hunti'ﬁ?ncidn |EC-CTésqacec ~GHIa"8
| Edad 2 i Sexa biokgico i “gre~~g
Teitone Domicitio : i Tetétona Celujar L 31Ed54B57
Servicio gue Admite “Entidad promotora de | <203 . £ ANFE VD
I

| salud o entidad !
: | adaptada |
i Nro de Atericion | 3834857 o [ Nro de ingreso 1
Fachs Sap 4 3024 1374
| Nivel educative Ninpung
[ Pertenencia étmica Otras erias
Poslaciér ge~eral
[ Caiolca
! Sensoral, Vior tal

Autofiza participacién de | "z Aplua

estudiantes
Motivo de la consulta .
e e il LU e B

' Enfermedad actual

EVTAVALE 7 N CO OR CF. Storo”

{aseaclarc a~c . Y 58 TRAIDA R A
ECIICC SN ELPECRO

[
| Revision por sistamas

Dezn rgaros te lns Sert gos, C orer Azdoringl Gattolt rars DstesV.sc ta- § mmatice COLOR
[ [TORA 261y Arexns. Duos arsedar: ENIA ZINAMIA
Anlecedentes personales I Antecedentes familiares i g
Se0 £ 2024 Pawligicos - SORCONML A Quirirg'oos X X NO SABE &y,

FPTERIGIO |, 0L IZQUIERTG A
NNgure Texees  Nog H
. | hitps. fioromecar

ed'co_Alerc arGe-eral.aspxi~ :eer‘:232324%23(3ineco!%Ca“/oSSgicos%Zﬁ%aA- «
oS

T GIRZ0P <32

Ngamo Aergicos  Ningune TeaL mateos
Sinecclogiccy Ntrgoco

Serimesre cefalec

F10kg'C0s - Nimguno Q

N rgure Toxicos - Ningoro

icos.

| %oy

| Consume medicamentos

. naturales

. No
i

Tratarianto actual
G TIENE TRATANIENTD AGTG AL "
Examan fisico i
Signos vitales y otros T FA ‘07X Sertacge) FC72 FR:20 1037 Pes0:30 Talla'? 30 Imc 17.75° 4792800408
As | REGL_ARES COCONGIONES =IMITACION FISICA ¥ MENTaL
R -

Examen fisico Notas aman fizico | Notas
| Cageza y Cuella Nermral | Ostecrmuscular i Narmaj
Ojos [ Arormal "RWNST REFRGCUIGN | Extremidaces | Normal
| Olorrinolasingolotia ; Anormal SORDONM DA : Piel [ Nermal -
[ Cardiovescriar "Normal ! Neuroiogico : Anommal ALZHEIMER 1!
Puimonar Normal Tacto rectal | No Evaluado
. Abdomer ' Normal . Tazle vaginal ' No Evaluado
 Gerligurnars o Evaleaoe ; Examen Mental | No Evaluado .
Analisis IPACIENTE DE 85 ANGS, RESIDE~Tt N CENTIO SULCE HOGaR| cuidacs del anc.ano , Y ES TRAIDA D0OR LA i
CCIDADORA EN SUSQUEDA I WTAMNAS Y POR UN DOLIR INESPECIFICO ENE., PECHO !
Dx principal | H313-RegelicotorPrvacs ]
Dix relacionado 1 LFoog
Dx relacionado 2 !
. Dx relacianado 3 | B
Conducta TPACIZNTE JE 85 ANOS, RESIDE-T: X CENCIO DWULCE RCGaR! cudadg oel anctano ) ¥ £5 TRADA POR A
| CUIDADORA EN BLSQUERA D VITAMINAS ¥ DGR UN DOUIR INESPECIFICO EN B FECHD, TIAM INA,
e ACETAMINOFEN CALCIO :
Manelo : AmbLlatorio
¢ Tiene indicacion para i ¢ Cuenta eon probabie i
trasplante? i . donante vivo? :

Nombre del donante

Medico [ OO BPANBEL LuiS GUIL ERVE VA ENC WA WIMENEZ Ren 124.3085 - Estec al cag, WESICINA CENTRAL
[Firma s e ceem e e
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. Antecedentes famikaras
Sec 4 2524 Pay .
VEITEBRA, Gy

dimgunn Bermete ce'aics Grec SE N e g
{ Alérgicos T\
i Consume medicamantos e ‘\
1 -

i naturales |

Tratamigtite sctua)

ALUMINID, BIVENHIDRINATC. METCCARBAMOL TRAMADCH
Examen fisico

PA ‘2C.'83(Se"=:a:cj FC72FR207737 Peso.65 Taka 170 Im2:22,491 3454805586
| MACAS SPMOCICE LTG0 FISICA CON BASTN .
b Notss Examen fisice

. Osteomusct

Notas
1 Arnormal PARAPLE 1A

Anormal MARCRA ANTALGICA CON
BASTON

; Angrmal PRESBICIA

(Anormal DOLOR A LA PAPACICN

No Evaluadg

; Genfgurinaria No Evakuads . 1 Examaen Mental !

Anglisis PACIENT DE 70 ANCS, “RAIDC POR A AUKILIAR EN BUCUECA DE LOS MEDICAMENTCS GE LA COLUMYA
! ¥ LA GASTRITIS ESGMEi’WO‘_‘CENTRUM HIDROXICING DE ALUMINIO, DIMENHIDRINATO., !
L METOCARBAMDL TRAMABC:

Inclpal | KZ87-NLeve-Presorive
Dx relacionado 1 | w5ez
Dx relacionade 2 il

Dx relaclonade 3 |
Conducta FACIEATCE 7o ANGS, TRLITC 227 A RUKILIAS ENBUDLETA O .28 VEQICAVENTOS CELACO - UwE
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S TENTRLN =IZRCKINA DE ALLVINGD EJ‘VEN'*ICR?\'A‘C‘
i Ve
| Manejo iy . i
| < Tlene Indiczcién para i ;Cuenta con probabie 4
! trasplanta? Ldonante viva? |
I
Nombre del donante | .

| Medico SoBNERZ LIS GUL_ERVC VA_ENC A «IMENEZ Req B240962 - Essecialicag. MEDICINA GENERA,
! Firma
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Examen fisico
Signos vilales y olros PB4 el 7 Bemasst FOET TRTT T 026 Pesarht Taga: Imail
Aspectos genarales | ooBres Sos ciores geretales. 4wts. orgnlac?
Examen fisico Notas 1 Exarnen fisice ] Notag
Ceveray Ol g TSesmuscular NerTal
ocs Ealremidaces Narmal
P Normal
New' oz Nprmal %
Tacto reciat . %o Evaiuaco &
~actc vagiral “Ne aplica

o ttn g
BT a0

Exzren Mental

_ Nc Evahiaco

, Andlisls sac e~le ~asgufing Ue 73 2705 De eogl oo er consulta en compaia stelam guerra su cuicagora oata fenovVacion Je
H ‘oz de e menins, adcoraimerte -efiene cue paciente ha veridc preseniande dolor en cadera ok
lumibe Sacta iIzquiega. miega oires siomas. oaciente guien pressnta PA fuera de melas a pesa” e gue referer
nabgr surrn|SIraco Sus Mecitamentes. Totvs por el cual se be Indica la importancia ge solicitar clia en programa ce
RCV. se ranuava formuld 08 medicare~os, se solicita rx de columna himbosacra para determinar posibles etickegias
* de su dolor lumpar, se explica conducta, s¢ ¢an recomendaciones, signos de alarma, pacerte guler re“ere antender
v aceptar,
Dx principal 11X-Nueve-Presuniive
Dx relacionado 1 V545
! Bz relacionado 2
| Bx relacionado 3
r Conducta Dac-a-te ~asa hng de 73 afos o edag coier comsulia en coTEat @ siefan guerra §. Suiagera pata ferovaciinae
| .ia de ~eeicamertos, accoral—e~e refiere e pacle~te ha veritd praseiarce eolo’ e~ cageta cokmna
jr TUC 53573 7Gi €°0a. [ega oiras sirg—as. pac er'e cufer preseciy PA fiera o¢ relas a oesar Ce g.e eferer
i Gr LT rISrEED Sus TRCicaTesios, Tolvg oo of Gaal ¢e le e ca la ivosnanca oe solciar oz er prograTa e
‘oLl e e Catten se sofo'a rx o# columna lrDosar e oate deler~mal pasioles etolegias
56 eA0FCA CTT0.LOIE. S¢ Ca7 TeCI e CaCCTeS, 5 §I5 Ce 3laTma, paceie ou'er "efete entenge”
Manejo
¢ Tiene indicacién para £LGuenta con probable T
LW ? 1 donante vive? |
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Pacienie : CC - Céduta de Cludagania - 71832845 - JESUS DURANGC DURANGO

PROMEDAN S.A
@ Centro de zalud Pustlo Husvo
I oot 4 ATENCION GENERAL
Zafdet e st Lk 2o Pkl Cra 89 N 34H - b9 - Tekitono: 3209518
Artioquia - Apartado
E; DATOS DEL PACIENTE
Paciente JESUS DURANGD DURANGO dentificachén 71932645
Fecha Nacimionto 17i04/1938 Tipa Idantificacién TC - Cedula de Ciudadania il
Edad B35 Anos Sexo bisldgico tasculing
Teisfono Domicilio 174334B531-3054499474 Teoléfono Calular 3124780718

Servicio que Admite Ambulaloria Programada Entidad promotora de 2003 - ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA
salud o entldad CAFITA SUBSIDIADC - URABA ABRIL 2024
adaptada

Nro de Atencién 363745" Nro de Ingjreso 3166254

Facha %024 8.1 —
Nivel aducative Ningung

Pertanencla étnica Otras alnias

Grupa poblacions Poblacion general

Credo religiose Sin rakgion

Autoriza particlpacion de No Aplica

pstudiantes

Wotivo e la consulta____| -Para I8 formuia’

Enfermedad actual “[sus Durango Duranga, 85 afics Natural e Dabeiba, Antioquia, Residen:e del centra deladutto mayor de Churido.

Apartadd_Acompanado de Saray Garcia {auxiisr ae enfermeria) Cel 3143348521

Padienle gue asiste @ consulia para fomulacion de medicamentes ¥ por qué 1o ven mas decatdo, refiergn afabril, con

sintpmas de marec. ¥ con requenmientos de Apoyo Bn parsonal de atencisn, por fata de madicacion. Presenta el

siguiente esquema farmacakigicos. T

Espironolaclona 25 mg cada 24 h, Furosemida 40 mg cada 24 horas, Levaticoxina 100 mg cada 24 horas, Clopidogrel

75 my cada 24 h, Atorvastatina 20 MG cada 24 horas, Larvedilol 50 MG cada 24 horas, ASA 100 mg cada 24 horas.

Saibutamol 2 puff cada 8 horas, Bromura Iprateopic 2 puft cada 8 haras, Empaglifiozina 25 mg. cada 24 horas.

Vaisartar 50 mg cada 12 horas, enalapril 20 mg cada 12 horas, cakitriol 0.5 mg cada 12 horas metformina 500 mg

cara 24 Horas, inagliptna 5 mg catia 24 hotas, Ferrimed 330 MG cada 24 horas, Formoteral 8 puff cada 24 horas

esomeprazol 40 mg cada 24 horas. +

Cuenta con los siguienles paraclinicos

30082024
Hemwgrama He 1.5 VCM 664 HOM 20,7 ADE 14 6% | eucocitos 12 220 Neutrofilos 8.700 {54.8%} Linfocitas 3.980

(32.6%; Plaguetas 348.00C

-1 VORL nw reactvo

Na 139 K 3.56 C189.2

Cr 132 BUN 17 {TFG por CHD-EPL E3 mlimnd1,73 m?, Esladio IWa)

PCR 041

Paciente y acompaiante makis informantes,
Ravisién por sistomas Tiras antecedentas: Niega

Antecadentes parsonales

Sep 4 2024 . Patoiogicos . EPOC, ICC con FE reducida (30%), Faia
renat cronica, Fibritacion auricular (7. Hipotitosismo, Hiperiension,
Hiperplasia orostatica, Enfermedad ce parkinson. Obstruccion urinaria.
Quinirgicos © Dasconocen Alergicos  Dasconocsn Traumaticos *
Desconacen Toxicos Refieren fue fumados Perimetro cefalico !
Gnecoiogicos : Ningunohay 21 2024 - Patolbgices © - EPOC 406 -
FALLA RENAL CROMICA.FIBRIACIO AURICULAR CRONKCA-
HIPOTIRGIDISMO-HTA JHIPERPLASIA PROSTATICA -.
ENFERMEDAD DE PARKINSON-OBSTRUCCICN URINARIA,
Quirargicos : Ninguna Alérgicos : Ninguno Traumaticos . Ningune Toxicos
- Ningunc Perimatro cefalico ! Gineco¥gicos * Ninguno
Alérglcos No
Consume. medicamanios No
naturaiey

Niega #®

Tr janto setual
Espironolactana 26 mg cada 24 h, Furosemida 40 mg cada 74 horas, Levoliroxind 10 mg cada 24 horas, Clopidograt 75 mg “ada 24 h, Alorvastaiina
20 MG cada 24 horas., Carvedilel 50 MG cada 24 horas, ASA 100 mg cada 24 horas, Salbutamel 2 pulf cada 8 horas, Bromure Ipratropio 2 puff cada
8 horas, Empagifiozina 25 mg cada 74 horas, Vaaran 50 mg cada 12 horas, enalaprit 20 mg cada 42 horas, calitriol 0.5 mg cada 12 hora$
metformina 500 mg cada 74 horas, linagliptina 5 mg cada 24 horas, Farrimed 330 MG cada 24 horas, Formoteral B puff cada 24 horas esomeprazol

40 mg cada 24 horas.
Exarmen flsico
BA 13070(Sentadg) FL7OFRA7 T 36.5 Peso:59 Talla 156 I 24,2430184746877

Pacients consciente, orientata, alena, atabril, hidratado, hamodinamicamente estable, 1okranda cxigenc ampiente.
orader de sgnda vesigoureteral ringatle,

Signos vilales y olros
Aspeclos gamralez

Impreso por: Eliana Negrele Burgos. Fecha impresion: 04/09/2024 0B:A0 A7 Pag. 1de 2
GHIPSE: Documenta firmado qigitalmente: ?1932bab-A5A32872-AQABATBB-ADAMMAMBM:iDE-GJBG‘\0360476776404
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Fecha Nacimiento
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=ETAS JLNTAS SEMANALN‘E-\"E :
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"85 +3r5m 170 e pratrg g Z BU% €402 “2 hgras b

Entermadad actua;

@ GSertourranc OsteoMuscoar Dros 2nlecegetes

Antsogdentes famillares

" Revisign par sistemas : Sebeza O-gargs de 05 Sertoes: Ca

Antecedentes Tsonales

$ A77Ts reumaln.ce SEFOrRCalva

C5i"30a | Asma br "Gl St
75 Nl Toxegy A

SAL Aan 5 2eae Patyog

TraaTaiegs - & -
TRtoogies GOPTAL
: Consume Mmedicamentoy
- Naturates
Tratamiento actual
NTAS BEVANA_ T CACIRO 2QICD T vE AL DA -PRIDNIS0L0NE 5 VG (2 TABLETAS ~UNTAS CoR
SEMGTOR LA A OeE ~Es6mebrase: 2 mg gn 8Yun2s »3-0mur0 o iprateg 2 put €48 12 ~oras +Samigme; : -

Examen fisico
A 20/8C:Ser ago FC.I2 FR20 T a7 Pese: 70T °55 i'rc:29.'|3631633?1455
MALAS CNIICIHIES GENERALES, KLIMTAINEISIA EN SiLA DE RUEDD

Csteomuseytar
Extremidaces

JAnormal AR,
: Ne Evaluada
Ne Evajuade

: O‘iarrinc?armgozn"'ﬂ
Ca

mdipvase.iar

Bumanar . No Evaluads

Abgormer i No Evajuaag
' Genodrsang Nurma, No Evaliads

Andlisis ; SACIENTE DOE g5 ARQS | RSoD CBTER DUKE “QrAS CuiDDIO T NCUAS O Y ES TTRWUDPIOR L |

J CUSWDADR t BUYEYQEDA nE -8 MEDCVANTRGS METOTREXATE 4 TABLETAS JLUNTAS SEMANALMENTE f
FoALIDD FOLICO - MG AL A ~PREDMISOLONA ¢ VYC (2 TRAALETAS SUNTAS CON E DESA‘.’UNO}. i
. | TRAZODONA 50 MG POR LA NOCHE rEsomepraso 20 ™% €7 ayunas “Bromuyro de iatroig 2 puff cada 12 horas ‘l

y -Sanulamo pare TeSCEEeS.
Bx priticipal K207-N vt -Pres Ve
Dx relacionade 1 | Mo69 :
! =

Dx relacionade 7

LHC D= A SuiDDIG D NCLAS G Y ES TTRWLD PR =

TREXATE 4 TABLETAS TAS SEVANALMENTE
£l AS LLNTAS GO EL SESAY D '
T y-ras «Brsmos ge poargen 2P raga -2 noras

SANOS QSEOER En CE"Ex
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