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SUBRED\”LTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
Secrelaria de Salud NIT. 900971006 20/06/2026 12:28 p. M.

Subred Integrada de Servicios de Salud
. FORMULACION MEDICA EXTERNO

Norte E.S.E. Folio 84
Paciente LUIS FELIPE CASTIBLANCO GREGORELLI Edad 25 Afios / 3 Meses / 22 Dias No. Historia 1000685560
Identificacion 1000685560 Sexo Masculing . Ingreso 4611863
Teléfono Centro Atencion UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SIMON BOLIVAR Fecha Ingreso 19/06/2026 11:25:15
Direccion CALLE 165 # 7 06 Fecha p. m.

Telefono 4431790 prescripcion 20/06/2026 6:02 a. m.

Entidad CAPITAL SALUD EPS SAS - ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD Sum Paciente ’
No. Cama Area de Servicio: HSBA17-C- EXT PSIQUIATRIA USS SIMON FA12 - FARMACIA HOSPITALARIA SIMON BOLIVAR

BOLIVAR
Plan de Beneficios: CAPITAL SALUD EPS SAS - PGP SUBSIDIADO

Diagnéstico Principal: F192 - TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL USO DE MULTIPLES DROGAS Y AL USO
DE OTRAS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, SINDROME DE DEPENDENDENCIA

" DIAGNOSTICO
CcopIGo NOMBRE Principal
Fios TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL USO DE MULTIPLES DROGAS Y AL USO DE OTRAS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, v
SINDROME DE DEPENDENDENCIA
F209 ESQUIZOFRENIA, NO ESPECIFICADA
MEDICAMENTOS POS KR SV Y
CUM Medicamento Concentra. Dosis | unidad (quoncla ivia Admin.| Dura, Cantidad
1995969 LEVOMEPROMAZINA 40mg/mL (4%) SOLUCION ORAL V — 24H Oral 30Dla 1 UN
5.3 MD0427 800mg FRASCO GOTERO 20 mL J0MG/ML (4%) 130 miLICsAe .
Observaciones: SE AUMENTA A 5 GOTAS EN LA MANANA 5 GOTAS AL MEDIO DIA Y 5 GOTAS EN LA NOCHE ) B
T e e F P Sty T bt T T T - i "y ) CIENTO
2091654 Mpo728 ACIDO VALPROICO TABLETA 250mg 250 MG 500,0  MILIGRAMO  12Hora Oral 3dla 1200 yeinre
Observaciones: . TOMAR 2 TABLETAS CADA 12 HORAS X . ! - g iond <l
20'28;16 MD0273 ESCITALOPRAM OXALATO TABLETA 20mg 204G 20,0 MILIGRAMO  24Hora Oral 300ia 30 TREINTA
Observaciones: TOMAR UNA TABLETA EN LA MANANA DESPUES DEL DESAYUNO ) K . ]
10 MG 10.0 MILICRAMO 24ri0ra Qral J0DIa 30 TREINTA

1997241 mposes OLANZAPINA TABLETA 10mg

Observaciones: TOMAR UNA TABLETA EN LA NOCHE )
lotal {tems: 4

" g . ~
. \ A A

LISANDRO ENRIQUE MEJIA PENUELA
PSIQUIATRIA
Cédula de ciudadana-10565825515

. Reclame INMEDIATAMENTE, horario de la farmacia ambulateria: luscs 2 VICT®R & T80 am & 500 pas jorsads continaa, sabades de 7,00 am 2 12,00 M
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

. Secretara te Satud NIT. 900971006 18/06/2026 9:23 a. m.
Subred Integrada de Servicios de Salud
e e FORMULACION MEDICA EXTERNO
Norte E.S.E. F__——-olio 108
Paciente MARIANA BARCO RODRIGUEZ Edad 27 Afos / 11 Meses / 20 Dias  No. Historia 1020833753
Identificacion 1020833753 Sexo Femenino . Ingreso 4533068
Teléfono 320000000 Centro Atencion UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD FRAY BARTOLOME DE LAS Fecha Ingreso 1/06/2026 10:03:57
0 CASAS gy
Direccion CARRERA 65 # 103 66 Telefono 4431790 Fecha 18/06/2026 9:22 a. m.
prescripcion
Entidad CAPITAL SALUD EPS SAS - ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD Sum Paciente
No. Cama SMFMA33P3 - SALUD Area de Servicio: FBCJ10-U. ESP UNIDAD SALUD MENTALY = FA14- FARMACIA FRAY BARTOLOME
MENTAL ADULTO P3 CAMA DESINTOXICACION (BAJA Y ALTA COMPLEJIDAD)
33 USS FRAY BARTOLOME

Plan de Beneficios: CAPITAL SALUD EPS SAS - PGP SUBSIDIADO

Diagnéstico Principal: F195 - TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL USO DE MULTIPLES DROGAS Y AL USO
DE OTRAS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, TRASTORNO PSICOTICO

DIAGNOSTICO et |
CODIGO NOMBRE Principal
TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL USO DE MULTIPLES DROGAS Y AL USO DE OTRAS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, ™
F195 TRASTORNQ PSICOTICO
MEDICAMENTOS POS
| CUM | Medicamento Concentra. L Dosis ! Unidad § Frecuencia |Via Admin.l Dura. l Cantidad |
2018972 Mposao RISPERIDONA TABLETA 3mg 3MG 3,0 MILIGRAMO  12Hora oral 30Dla 60 SESENTA

Observaciones: 1 tableta en la mafiana y un en la noche - Usar hasta 5 dias después de la segunda dosis de risperidona intramuscular, en caso de que no sea
. i pogible admir_\is_trar la inyeccidn, debe continu;r con risperido_na»en tabletas a la dosis establecida.
1999804 RISPERIDONA 37,5mg/mL SOLUCION INYECTABLE
33 MD0637 75mg JERINGA PRELLENA 2mL 37,5 MG 37,5 MILIGRAMQ 15Dia Intramuscular 30Dia 2 DOS

Observaciones: Risperidona intramuscular 37.5mg intramuscular - primera aplicacién 17/6/26- préxima dosis 2/7/26 - 1 ampolla de 37, 5 mg cada 15 dias,
continuar risperidona oral 3mg / 12 horas hasta 5 dias después de la segunda dosis de medicacién intramuscular, si no es posible aplicacién de
_ _segunda dosis continuar risperidona oral a la misma dosis

7|
n.pql.‘& 17008
MARIANNA ELISABETH PEREZ CORRALES

PSIQUIATRIA
Cédula de ciudadania-1019132288

Reclame INMEDIATAMENTE, horario de la farmacia ambulatoria: lunes a viernes de 7:00 am a 5:00 pm jornada continua, sabados de 7:00 a.m a 12:00 M

Total itc-m-s:_ 2

Nombre reporte : HCRPReporteDBase Pagina 1/0 1019132258
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.] NIT [900971006-4]
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| AREA DE SALUD |  SERvICIO MEDICO IDIPRON | FECHA: 2026

UPI Florida

SOPORTE DE MEDICAMENTOS FORMULADOS POR MEDICO IDIPRON Y ADMINISTRADOS POR
ENFERMERIA

FECHAS: DD/MM/ANO: 17/06/2026

NOMBRE DEL PACIENTE: Vargas marrugo Victor David

IDENTIFICACION: COD 20251119153447

NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD

Trazodona Tableta 50 mg 30

DOSIS:

- Tomar 1 tableta de Trazodona de 50 mg, via oral, cada 24 horas (en la noche) por 30 dias.
Paciente masculino de 25 afos de edad, con cuadro clinico de insomnio.

NOMBRE PRESENTACION CANTIDAD

DOSIS:

Ailyn Gabricla Forero Pérez %%gg
Médico
CC 1000252137

= | BoGOT/\

DE BOGOTA D.C. IDIPRON

DRA. AILYN GABRIELA FORERO PEREZ.
MEDICO AREA SALUD IDIPRON.

RM: 1000252137.


30

- Tomar 1 tableta de Trazodona de 50 mg, via oral, cada 24 horas (en la noche) por 30 días.
Paciente masculino de 25 años de edad, con cuadro clínico de insomnio.


Trazodona

Tableta 50 mg  

UPI Florida 

17/06/2026

Ailyn
Vargas marrugo Víctor David

Ailyn
COD 20251119153447


