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1. DATOS GENERALES 

IPS CMRC 

NOMBRE DEL PACIENTE 
NELMARI CAROLINA MELENDEZ ANGARITA Edad:31años1meses 25 días 

Dirección: ARROZ BARATO MANZ 6 LOTE 10 Teléfono: 3204613269 

IDENTIFICACIÓN VEN22204331 

ESTADO DE AFILIACIÓN 

Paciente extranjera (venezolana) sin RUMV. De padres colombianos, manifiesta 
pareja (venezolana, con salvoconducto, para trabajo) que están en el trámite de la 
nacionalización.   

PROFESIONAL QUE REALIZO 
LA AUDITORIA CONCURRENTE 

GERMÁN SALGUEDO GONZÁLEZ 

FECHA DE LA AUDITORIA 18/06/2025 
FECHA DE INGRESO 16/06/2025 

DIAGNOSTICO (S) 

G5 P4 A0 CON DIAGNOSTICOS DE: 

EMBARAZO DE 40 SEMANAS POR ECOGRAFIA DE TAMIZAJE 

FETO UNICO VIVO PFE 3425GR P29 

O479 – PREPARTO 

-TRABAJO DE PARTO FASE LATENTE 

-TRABAJO DE PARTO FASE ACTIVA 

-POSPARTO VAGINAL ASISTIDO FECHA 17/01/2025 A LAS 00+20 HORAS 

-RECIÉN NACIDO ÚNICO VIVO SEXO: MASCULINO PESO: 3560 GR, 

TALLA: 52 CM 

-PUERPERIO INMEDIATO 

-POP ABLACIÓN DE TROMPAS DE FALOPIO BILATERAL POR PARIDAD 

SATISFECHA (17/06/2025) 

-ANEMIA LEVE 

-PARIDAD SATISFECHA 

-MULTIGESTANTE 

-RIESGO OBSTETRICO ALTO 

-RIESGO BIOPSICOSOCIAL ALTO 

-RIESGO TROMBOEMBOLICO BAJO 

-RIESGO DE HEMORRAGIA POST PARTO 

-ESCALA DE ALERTA TEMPRANA: 0 PUNTOS - OBSERVACION DE 

RUTINA 

-PLANIFICACION FAMILIAR: SALPINGECTOMIA PARCIAL BILATERAL 

ESCALA DE HERRERA Y HURTADO:3 PUNTOS 

2. MÉTODO DE VERIFICACIÓN CON 

1) HISTORIA CLÍNICA 
2) CENSO 
3) PERSONAL ASISTENCIAL 
4) ACOMPAÑANTE 
5) PACIENTE 

3. . RESUMEN DE LA HISTORIA CLÍNICA Y/O GESTIONES REALIZADAS 

INDUCCIÓN DE PARTO. EMBARAZO DE 40.1 SEMANAS DE GESTACIÓN POR ECOGRAFIA DE I TRIM. CON 

PELVIS ADECUADA PARA EL PRODUCTO ACTUAL. CON BISHOP DESFAVORABLE. PACIENTE QUE SE 

BENEFICIA DE FINALIZACION DE LA GESTACION POR VIA VAGINAL MEDIANTE MADURACION CERVICAL 

E INDUCCION DEL TRABAJO DE PARTO CON ANALOGOS DE LAS PROSTAGLANDINAS. SE INICIA EL MANEJO 

CON PROSTAGLANDINAS PARA MADURACION CERVICAL, PRIMERA DOSIS COLOCADA A LAS 15+10, SE 

CONSIDERA MONITORIA FETAL CADA 4 HORAS Y REVALORACIÓN DE CAMBIOS CERVICALES PARA 

DEFINIR CONTINUIDAD DE INDUCCIÓN. SE COLOCA SEGUNDA DOSIS DE MISOPROSTOL A LAS 20+10 

HORAS, SE INDICA RESERVAR 2 UNIDADES DE GLOBULOS ROJOS, TENIENDO EN CUENTRA MULTIPARIDAD 

COMO FACTOR DE RIESGO PARA ATONIA Y HEMORRAGIA POST PARTO. CON PROGRESION DE LOS 

CAMBIOS CERVICALES Y DINAMICA UTERINA DE BUENA INTENSIDAD, POR LO CUAL SE DECIDE DEJAR 

EN EVOLUCION ESPONTANEA DEL TRABAJO DE PARTO. CUENTA CON PARACLÍNICOS CON ANEMIA LEVE, 

SEROLOGÍAS ETS NEGATIVAS, ECOGRAFÍA OBSTÉTRICA CON ADECUADO BIENESTAR Y CRECIMIENTO 

FETAL. 17/06/2025: CON CAMBIOS CERVICALES PROGRESIVOS A FASE ACTIVA, POR LO CUAL SE INDICA 

TRASLADO A SALA DE PARTOS PARA COMPLETAR VIGILANCIA DEL TRABAJO DE PARTO: RECIÉN NACIDO 

SEXO: MASCULINO, PESO: 3560 GRAMOS TALLA: 52 CMS FECHA 17/06/2025 HORA NACIMIENTO 00:03 HRS 

APGAR: 9/10 AL MINUTO, Y 10/10 A LOS 5 MINUTOS. PÉRDIDA ESTIMADA DE SANGRE 150 CC. SE TRASLADA 

PACIENTE A QUIROFANO PARA LA SALPING, REALIZADA SIN COMPLICACIONES Y BIEN TOLERADA. 

18/06/2025: ÚLTIMO HEMOGRAMA CON ANEMIA LEVE SIN RANGOS PARA TRANSFUSIÓN, CON RESTO DE 

LÍNEAS CELULARES SIN ALTERACIONES, ADEMÁS CON PARACLÍNICOS INFECTOCONTAGIOSOS 

NEGATIVOS PARA VIH Y SÍFILIS, PACIENTE CUENTA CON PLANIFICACIÓN FAMILIAR CON ABLACIÓN DE 

TROMPAS UTERINAS, PACIENTE CON TIEMPO PROTOCOLARIA CUMPLIDO DE SU POSTOPERATORIO, SE 



 

ALCALDÍA DISTRITAL DE CARTAGENA DE INDIAS Código: GESPS04-F001 

MACROPROCESO: GESTIÓN EN SALUD Versión: 1.0 

PROCESO/ SUBPROCESO: PRESTACIÓN DE SERVICIOS 
EN SALUD/ AUDITORIA MEDICA DE LA ATENCIÓN EN 

SALUD 
Fecha: 01/02/2022 

INFORME DE AUDITORÍA MÉDICA CONCURRENTE 
Páginas: 2 de 2 
 

 

 

CONSIDERA QUE CURSA CON EVOLUCIÓN CLÍNICA Y POSTQUIRÚRGICA SATISFACTORIA POR LO QUE SE 

INDICA ALTA  

4. CONCLUSIÓN DE LA AUDITORIA CONCURRENTE 

SE LE PRESTO EL SERVICIO CON LA DEBIDA OPORTUNIDAD PARA LOS PROCEDIMIENTOS SOLICITADOS, 

PREVIO VISTO BUENO; TENIENDO EN CUENTA QUE HA CUMPLIDO CON LOS REQUISITOS MÍNIMOS. 

 

SE CUMPLE CON EL PROTOCOLO PARA PACIENTE GESTANTE A TERMINO, EN PREPARTO. SE HACE INDUCCION DEL PARTO 

NO FALLIDA; PARTO NATURAL SIN COMPLICACIONES PARA EL BINOMIO MATERNO-FETAL Y LA SALPING TAMBIEN. 

EVOLUCION SATISFACTORIA HASTA EL EGRESO 

CUMPLIMIENTO DE TRAMITES ADMINISTRATIVOS: SI 

CUMPLIMIENTO DE PERTINENCIA MEDICA: SI 
 
 

 

FIRMA AUDITOR 
Direccion Operativa De Prestación De Servicios 

De Salud - DADIS 
 

 


