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g IMAGEN RADIOLOGICA DIAGNOSTICA S.A.S. ORIGINAL
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CLIENTE DEPARTAMENTO DE POLICIA DEL CESAR FACTURA DE VENTA FVC 740014
NIT 800140623 Contrato: 0229 08 nov 2019 04:09 p-m.
DIRECCION CL 14 15 78 Cédigo IPS 200010077901  Plan 0229
Paciente 1065884231 YARLENIS SANTIAGO SANTIAGO v Tipo: Cédula_Ciudadania Ingreso 887897
Régimen Contributivo Sexo Femenino Edad 29 Afios \ 0 Meses \ 28 Dias F. Nac. 11/10/1990
Direccion VALLEDUPAR Teléfono 310 353 6675 Estrato GENERAL
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CONSTANCIA DE REGISTRO EN EL SUBSISTEMA DE SALUD :
Fecha: 25/09/2012 Y S
' POLICIA NAGIONAL POLICIA NACIONAL
VALIDA PARA ACCEDER A LOS SERVICIOS POt St 01
MEDICOS Y RECLAMAR MEDICAMENTOS :
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FECHA DE EXPEDICION: 21 ENERG 201¢  FECHA DE VENGIMIENTO; 31 ENENO 2020 COPIA No 1

NUMERO DE CONSTANCIA: TELEFONO:
MOTIVO X FIGURA EN SISTEMA
NUMERO DE CARNE: TELEFONO: 350 556 1190 - CIUDAD: VALLEDUPAR

EL SENOR (A) PT. ALVAREZ ARCINIEGAS ALEXIS MICHEL. CC. 1090368562.
ESTA COTIZANDO AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y TIENE COMO BENEFICIARIOS A: !
COMPANERA SANTIAGO SANTIAGO YARLENIS CC. 1055884231 !

OBSERVACIONES: Vilido como soporte de afiliacion al Subsistema de Salud de la Policia Nacional, el Decreto 2353 en el art. 82.
Menciona que si el régimen de excepcidn no contempla la posibilidad de afiliar cotizantes distintos a los de su propio régimen. “como

EL SUSCRITO RESPONSABLE DE AFILIACION Y ACTUALIZACION DE DERECHOS HACE CONSTAR, QUE:

obligatoriamente en el régi en-eontributivo y los beneficiarios (hijos) quedaran cubiertos obligatoriamente por el régimen de excepcion
(concepto 272311 _del-28102/2044:N SALUD). ‘ > ) ) )
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por ejemplo lo impide el régimen militar y policial”, el conyuge del cotizante del régimen de excepcién debera permanecer |
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FECHA: 08 DE NOVIEMBRE DE 2019.

NOMBRE : YARLENIS SANTIAGO SANTIAGO.
IDENTIF : 1065884231.

EDAD : 29 ANOS.

ESTUDIO : ECOGRAFIA TRANSVAGINAL.

ORDENADOR DEPARTAMENTO DE POLICIA DEL CESAR

Se realiza ecografia transvaginal con transductor intracavitario de 7.5Mhz,
evidenciandose:

Utero en AVF, homogéneo, de bordes regulares, sin imagenes nodulares en sy
interior, el cual mide 9.0cm x 4.1cm x 4.6¢cm.

Cavidad endometrial lineal.

Ambos ovarios son de tamario, forma y volumen conservado.

El ovario derecho mide 4.8cm X 2.4cm x 2.3cm; para un volumen de 14.8cc, con
imagen quistica compleja con muiltiples tabiques de fibrina en relacion a quiste
hemorragico que mide 3.5cm.

El ovario izquierdo mide 3.4cm X 1.7cm x 1.8cm; para un volumen de 5.6¢cc.

No se evidencio liquido libre en fondo de saco al momento del estudio.

IMPRESION DIAGNOSTICA: Quiste complejo de ovario derecho de aspecto
hemorragico.

Atentamente;

Alentamepte;

DR. DAVID ALTAMAR, DRA. ASFEL OSPINO.
Meédico Radislogo. Medico Radislogo.
M.30450 , RM 18559,
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