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4 MBRE DEL E x
- - | DEPARTAMETO DE POLiCIA DE CESAR AREA DE DECES |/ V-
| sanibap CESAR CODIGO
FORMATO UNICO DE AUTORIZACIONES
62
FECHA GRADO APELLIDOS Y NOMBRES DEL USUARIO
DiA MES ANC
2 11 2019 CABRERA MENDOZA RAFAEL
TIPC FUNCIONARIO CARNET N. EDAD DIRECCION 1PS
BN CC8770465 ANOS CARRERA 17 A NO16-17
N° DE CONTRATO UNIDAD PRESTADORA DEL SERVICIO
23-7-20060-2019 IMASEN RADIOLOGICA Y DIAGNOSTICA 5.4 s
TEL SERVICIO SOLICITADG
AUTORIZACION DE -
5891005 UROTAC
3175170298
_ ORDEN VALIDA POR 60 DIAS
Sujeta de auditoria
VALOR TGTAL VALOR EN LETRAS
MEDIO® DE REFERNGIA SELLO AUTORIZADO ™ T FIRMA USUARIG
V\ e \)JJ ﬂ,«q{t-:f,“-‘as‘ AT AN B B i R . i
- .
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o IMAGEN RADIOLOGICA DIAGNOSTICA S.A.S. ORIGINAL

824006480 _— Fecha : 08/11/2019
; 4 B GNet 3¢ P S
Macril DIR: Cra17A No.16-17 Valledupar - Cesar ey HOra: 07:08'a.m,
blaghosnicasas. PBX: (57) 5 589 10 05 Email: info@irdsas.com Vence en 30 Dias P?g‘“a 71
CLIENTE DEPARTAMENTO DE POLICIA DEL CESAR FACTURA DE VENTA FVC 739814 :
NIT 800140623 Contrato: 0229 08 nov 2019 07:10 a.m. ;
DIRECCION CL 14 15 78 Cédigo IPS 200010077901  Plan 0229
Paciente 8770466 RAFAEL ENRIQUE CABRERA MENDOzA B Tipo: Cédula_Ciudadania Ingreso 887625 f
Régimen Contributivo Sexo Masculino Edad 49 Afios \ 4 Meses \ 20 Dias F. Nac. 18/06/1970 f
Direccién CL 21 5 57 BR SAN JORGE Teléfono 3188690194  Estrato GENERAL i
. v I
Autorizacién g1/078 FecIngreso 08/11/2019 Facturador 1065613731 - MIGUEL ARIAS ARAUJO
CODIGO NOMBRE CANT VR UNIT AJUSTE VR PAC VR ENT
PROCEDIMIENTOS DE DIAGNOSTICOS
879410 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN .
SUPERIORMédico : 900741031 - DIAGNOSTICO £ 1,00  $97.248,50 $0,50 $ 0,00 $ 97.249,00
IMAGENES DEL VALLE IPS S.A.S. -
879460 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE PELVISMédico : ]
900741031 - DIAGNOSTICO E IMAGENES DEL VALLE 1,00  $76.729,50 $0,50 $ 0,00 $ 76.730,00
- IPSS.AS. i
879910 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN :
RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONALMédico : [
. 900741031 - DIAGNOSTICO E IMAGENES DEL VALLE ~ 100 $ 119,586,50 $0,50 $000  $119.587,00
" IPSS.AS.
VALOR SUBTOTAL DE SERVICIOS PRESTADOS ‘
VALOR CUOTA DE RECUPERACION :
VALOR ANTICIPO _ | $0,00
VALOR CUOTA DE RECUPERACION RESPONSABILIDAD DEL USUARIO 1.$0,00
VALOR DESCUENTO , v
VALOR TOTAL ORDEN DE SERVICIO $ 293.566,00

. o
TOTAL:  DOSCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL QUINIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS CON CERO CTVS M/Cte. 4
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i Gestion de Sistemas -
: de lnformacion

T Version T Vigeneia
. 01-ago-2015 |

A b o :
" o - e L AdwisionNo, 35756
‘ . r "HISTORIA CLINICA DE UROLOGIA S
s | . ~EVOLUGIONES .. e
S ‘ : - H.C. No. 8.770.466
Identificacion: CC 8.776.466 RAFAEL CABRERA MEN.DQZA- o Fing.; . [ 7oet<20 14
Fecha Nacimiento: junio 18 ge 1970 ) S " Edad: T 49 Afios +
Lugar Nacimiento: - 'SexolRazn':“ Masculino/ * ‘
“ Direccién: CLL2I N 5-57 § ST Felefono: 7 3188690194
. “Entidad: POLICIA NACIONAL CONSULTAS‘ o S e Res.Habitual; Valledupar
o Tipo de Usuarios Coniributivo Tipo de Afiliado; Cotizante ) .~ .. Estrate Socio-Ec.:
. iueves, 17 de octubre de 2019 08:13. (49 Afios 3 Meses)
EVOLUCION  : contro] L B
49 afios :
pop elerectofulguracion de lesiones en pene 26/04/1¢
tamizaje de prostata negativo 2016
aqui ultimo control en 0972016 : o
valorado en febrero 2019 por Dr. Villalobos, TR, (2/19): Prostata 35 gramos adenomatosa
19/03/2019: Eco renal: pieloectasia derecha leve. Prostata 27.4gr
e 2016: hepatitis B : no reactivo 0.26
; VIH: no reactivo 0.3
- ___Psa: 1.86ng/ml
B~V OZIa A0 TEatTRYr g =
- _ PO sin infeccion.ni hematuria - - - . . ___

crea 0.86

antecedente de varicoecelctomia izquierda 2007 y 2013
espermatocelctomia derceha 2013..

Aactualmente disminucion calibre de| chorro,.pujo, intermitencia
goteo postmiccional disuria nicturia 3 tenesmo vesical
no hematuria no retencion

Z

plan: se inicia manejo para prostatitis por I mes
tamsulosina | tab vo cda noche por 3 meses
wontrol con urotac simple para estudio de pieloectasia derecha leve
psa po y creatinina
.. TERAPEUTICA -
. - ciprofloxacina S00mg #60 VO 1 tab vo cda 12 horas por 1 mes
Tamsulosina clorhidrato 0.4mg #90 vO capsulas liebracion prolongada. 1 cap Vo cda noche por 3 meses
. LABORATORIOS : Creatinina, Parcial de Orina, Antigeno Prostatico Especifico, - e
IMAGENES DIAGNOSTICAS - Urotac

‘ r i j- l by
UROLO B
Rey. 2021812007 1 6.8, 52,961 104

La Historia éfx’nica «Tc;:risira'grrna sello digital, scgl'mT) esiablcci(i;;.n fa Rews—‘ol;c;én ?-99;!;;;99
CL. 12 N 8-42 OFC 307309 CENTRO DE NEGOCIOS ORBE PLAZA
jueves octubre 17 de 2019 08:22 ' Antares... la solucién dej future, hoy!! Pagina 1
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FECHA: 08 DE NOVIEMBRE DE 2019.

NOMBRE : RAFAEL ENRIQUE CABRERA MENDOZA.
IDENTIF : 8770466,

EDAD : 49 ANOS.

ESTUDIO + : TOMOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR + PELVIS+

RECONSTRUCCION 3D (UROTAC).
ORDENADOR  : DEPARTAMENTO DE POLICIA DEL CESAR

multiples reconstrucciones multiplanares y tridimensionales; evidenciandose:
Higado de volumen y morfologia conservada sin alteraciones aparentes de su
densidad sugerentes de lesiones focales ni infiltrativas.

Bazo de apariencia normal.

Pancreas y retroperitoneo libre de lesiones.

Rifiones de tamafio Y posicién normal, sin imagenes calcicas sugerente de calculo
renoureteral izquierdo. ,

Microlitiasis renal derecha calicial superior, no mayor a 3.0mm, de naturaleza no
obstructiva.

Sistemas colectores de configuracién normal.

Aspecto permeable de ambos uréteres en todo su curso.

Vejiga y resto de estructuras del drea pélvica sin alteraciones,

IMPRESION DIAGNOSTICA: Microlitiasis renal derecha calicial superior, no
mayor a 3.0mm, de naturaleza no obstructiva,

- Sistemas colectores de configuracién normal.

- Aspecto permeable de ambos uréteres en todo su curso.

Atentamente,

DR. RODRIGO OCARRAS.
Medico Radiélogo.

RM. 10353,

SP,

Version 03 - ’ ‘ . Vigencia 21/06/2013
Valledupar Cesar - Carrera 174 No. 18-17 Hernando De Santana Sede La Jagua de lbirico LaLloma- Av. Principal Calle 10 No. 18-11

Www.irdsas.com - PBY: 589 1005/ Celutar: 350 860 8105 Diagonal 1 No. 34-173 Tel. 576 9786 | Cel, 315 243 8261 I Tel. 553 3433 | Cel. 376 227 6924




U.SOLOGM DE AVANZADA
NIT 900.030.445-7

CABRERA MENDOZA RAFAEL

Plaza Calle 12 N° 8 - 42 - Oficinas 307-308-309

Centro De Negocios Orbe
Valledupar - Cesar

Fecha: octubre 17 de 2019

Paciente:
ldentificacion: CC 8.770.466 Entidad:
S/S
1- Urotac
Dx1:

Impreso por: A ngeline Marcela Rojas Diaz “C.C.
2019-10-17 08:22

PBX: (5) 5723330

CELS: 316 8746158 - 316 8746005

E-mail: gerencna@uromllsa .com.co
coordasustenmal@uromulsa com.co

POLICIAT NACIONAL (¢ CONSULTAS
Fecha Nac 18-jun-1970 (49 Aiios)

Reg. 2021 8/2007
UROLOGO
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nNombre dei po(:lent° ZZ éﬁf / Cloﬂi & Very «/(/Ce/(/{,dﬁ 24?/

"[N° IGéntificacion: ]Edad Sexo: F__

Teléfono: é? 2 k (J{) Peso: //
14143
V

Correo Electrénico:
O 0 )
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’Embarazo: Sl NO NA . °

OBSERVACIONES: ~ PLACAS PRESTADAS Sl " NO
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