HDSFA

L NUEVA ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL
SAN FRANCISCO DE ASIS
POR LA SALUD DE NUESTRA POBLACION
Nit: 901108.114-5

COMPROBANTE DE RECIBIDO DEL USUARIO
Decreto 4747 de 2007-Resolucion 3047 de 2008

A través del presente documento CERTIFICO la prestacién de los servicios de
salud en la ESE Hospital san francisco de Asis, recibida por

Nombre y apellidos: ELIP YELISA MOSQUERA SANCLEMENTE
Documento: 1003970922

SERVICIO: CIRUGIA GENERAL

Fecha de Ingreso: 30/05/2025

Fecha de Egreso: 01/06/2025
EPS/: DIAPENSARIO

INGRESO: 120871

Con el presente documento, se da cumplimiento a lo estipulado en el anexo
técnico 5 de la Resolucién 3047 de 2008; correspondiente al comprobante de
prestacién efectiva de servicios por parte del usuario y/o responsable
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APELLIDOS

ELIP YELISA
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FECHA DE NACIMIENTO  24-MAR-2002
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SAN FRANCISCO DE ASIS :
mumuoﬁmsﬁmm
Nit: 901108 §i4-5
Fecha: 30/05/2025 22:10 SEDE: Principal Pagina: 1
Paciente:  ELIP YELISA MOSQUERA SANCLEMENTE Recepcion: -~ 170309 Sala: SALA DE MUJERES
Edad: 23 A Sexo: Femenino Identificacion: 1003970922 Fecha recepciéon:  30/05/2025 20:57
F.Nac: 24/03/2002 Teléfonos: 3004779934 Médico: No Asignado

Empresa: Direccion General De Sanidad Militar l

Parametro Resultado Valores de referencia

Hematologia : v

Hemograma Tipo IV F. Reportado: 30/05/2025 21:05

SERIE BLANCA:
LEUCOCITOS 9.25 10"3/ul
NEUTROFILOS 3.91 1073/ul - 2.00 a 7.50 1073/ul
LINFOCITOS ** 4,33 1073/ul 1.30 a 4.00 10*3/ul
MONOCITOS 0.52 1073/ul 0.15a 0.70 10*3/ul
EOSINOFILOS 0.45 1073/ul 0.00 a 0.50 10*3/ul
BASOFILOS 0.04 1073/ul 0.00 a 0.15 1073/ul
NEUTROFILOS% : 422 % 40.00 a 75.00 %
LINFOCITOS% ** 46.8 % 21.00 2 40.0 %
MONOCITOS% 5 5.8 % 30a7.0%
EOSINOFILOS% ; 48 % 0.00 a 5.00 %
BASOFILOS% / 0.4 % . 0.0021.5%
SERIE ROJA:
ERITROCITOS 4.44 106/ul 4.00 a 5.50 1076/ul
HEMOGLOBINA 12.1 g/dL 12.00 a 17.4 g/dL
HEMATOCRITO : 39.5 % 36.00 a 52.00 %
VOLUMEN CORPUSCULAR MEDIO 89 fL 76.00 a 96.00 fL
HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA 27.2 pg 27.0 a 32.0 pg
CONCENTRACION DE HEMOGLOBINA CORPUSCULAR MEDIA  30.6 g/dL ¢ 30.00 a 35.00 g/dL

‘RDW-SD 52.1 1L 46.00 a 59.00 fL
RDW-CV._ 14 % 0.0a16.0 %
PLAQUETAS:
PLAQUETAS : 315 1073/ul 150.00 a 400.00 10°3/ul
PLAQUETOCRITO 0.29 %
VOLUMEN PLAQUETARIO MEDIO 9.3 1L 8.00 a 15.00 fL

F. Reportado: 30/05/2025 22:10
Nivel de Sedimentacion globular (V.S.G.) 5 mm/hora 1a15 mm/hora
'lo\jkﬂﬁj/\l\och& Nova,
BACTERIOLOGA
Inmunologia
F. Reportado: 30/05/2025 22:09

Prueba de embarazo rapida Negativo

olghrey ioas B

ZULYTNEY PALACIOS ALUMA
REG.: 271085
BACTERIOLOGA
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Nit: 901108 114-5
" Fecha: 30/05/2025 22:10 SEDE: Principal Pagina: 2
Paciente:  ELIP YELISA MOSQUERA SANCLEMENTE Recepcion: 170309 Sala: SALA DE MUJERES
Edad: 23 A Sexo: Femenino Identificacion: 1003970922 Fecha recepcion: 30/05/2025 20:57
F.Nac: 24/03/2002 Teléfonos: 3004779934 Médico: No Asignado

Empresa:  Direccion General De Sanidad Militar

Parametro : Resultado ; Valores de referencia
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SAN FRANCISCO DE A%IS

| NUEVA EST HOSPITAL DIPARTAMINTAL

OC NULSTRA PODLACION

PORLA
Nit: 901108 114-5

Fecha: 31/05/2025 08:26 SEDE: Principal Pagina: 1
Paciente: ELIP YELISA MOSQUERA SANCLEMENTE Recepcion: 170309 Sala: SALA DE MUJERES
Edad: 23 A Sexo: Femenino Identificacion: 1003970922 Fecha recepcion: 30/05/2025 20:57
F.Nac: 24/03/2002 Teléfonos: 3004779934 Médico : No Asignado
Empresa: Direccion Genera} De Sanidad Militar

Parametro Resultado Valores de referencia

Uroanalisis

Orina Parcial F. Reportado: 31/05/2025 08:27

UROANALISIS

ASPECTO Turbio

COLOR Amarilla

GLUCOSA Negativo mmol/L

PROTEINAS 1+ 0.3 Gr/lL

CETONAS +- 0.5 mmol/L

SANGRE Negativo Cel/ul

LEUCOCITOS 1+ Ca70 cellul

BILIRRUBINAS 1+ 17 umol/L

UROBILINOGENO Normal 3.4 umol/L

pH 6.0

DENSIDAD URINARIA >=1.030

NITRITOS Negativo

SEDIMENTO:

LEUCOCITOS. 2-3XC

HEMATIES. 0-2XC

CELULAS EPITELIALES 2+

BACTERIAS 2+

MOCO 3+

N

JAISSA URRUTIA MOSQUERA
REG.:/27022010
MICROBIOLOGA




