
Resumen de atención – Centro de Salud Villa Javier 

 

Paciente:  MARIVI ISABEL CARILLO MORALES 

Documento: VEN 834 

 

 

 

Atención de enfermería – 20/04/2026 

• Motivo de consulta: Inicio de control prenatal (CNP) 

• Profesional a cargo: Jefe Ladino Alemán Jeimmy Alejandra 

• Dx:Z349 Supervisión de embarazo normal no especificado 

• Datos clínicos: 

o Gestante de 23 años, primer embarazo (G2P1C0V0A0M0) con 19 semanas 
de gestación por eco  (FUM no confiable).fin del embarazo anterior el 
06/02/2020 

o Asiste a urgencias por caída desde su propia altura, fue por dolor pélvico, realizaron 
barrido ecografía encontrando todo bien y empezar controles. Actualmente 

o Ecografía tomada en urgencias  24/03/2026 con 15.1 semanas . 

o Embarazo no planeado, pero deseado y aceptado, con apoyo familiar y de la 
pareja. 

o No usaba método de planificación. 

o Antecedentes familiares: diabetes abuela materna, esposo con diabetes. 

o Antecedentes personales: Niega 

o No presenta signos de alarma ni síntomas preocupantes (al momento de la 

consulta) 

o Riesgo obstétrico: Bajo sin antecedentes de importancia 

o Riesgo psicosocial: bajo. 

o Estado nutricional: peso normal. 

• Pruebas realizadas: en urgencias Treponema negativo (24/03/2026) 

• Indicaciones médicas: 

o Suplementos: carbonato de calcio, ácido fólico y sulfato ferroso. 

o Uso de preservativos. 

o Órdenes para laboratorio (hemograma, glicemia, urocultivo, 

hemoclasificación, hepatitis B, toxoplasma IgG, VIH y sífilis) y ecografía 
transabdominal. 

o Se le brindó información sobre cursos de preparación para la maternidad y 
paternidad. 

o Se envían ordenes de psicología, trabajo social, medicina general, 
planificación familiar, nutrición y odontología 

 

Seguimiento Auxiliar ruta   – 20/04/2026 Claudia Páez 

o se agenda citas para: 

o laboratorio 27/04/2026  

o médico general 4/05/2026 maternidad y paternidad centro de salud 

villa Javier  

o 24/04/2026 planificación pendiente semana 28. 

o 28/04/2026 psicología 

o 27/04/2026 ecografía  

o 29/04/2026 trabajo social  



o 30/04/2026 nutrición  

o 27/04/2026 odontología 

o 30/04/2026 citología  

o vacunación semana 14 y 26 en el consultorio 204 con ultima ecografía 

 

 

Atención Ecografía- Ginecobstetricia – 27/04/2026 

 
• Profesional: Dra. ANGEL RAFAEL RODRIGUEZ CABRERA 

• DX: Z359 Supervisión de embarazo de alto riesgo, sin otra especificación 

• Evaluación: 

• Situación y presentación: Cefálico Dorso Izquierdo.  
• Frecuencia cardiaca fetal: 157 lpm  

• Movimientos fetales: Presentes 

• Peso Fetal Estimado:   277gr  (19 Semanas) 
•  Cordón umbilical: Normal, 3 vasos. 

•  Evaluación placentaria y cordón umbilical: Placenta con implantación normal, 
localizada en región fúndica corporal posterior  ,    grado  I/ III de maduración.  

• Medición y cuantificación de líquido amniótico:  ILA 17 cms. 

• Conclusión: 

Embarazo de  19 semanas 4 días fetocardia positiva al momento del examen fecha 

probable del parto:  17/08/2026 
 



 

Atención Odontología –27/04/2026 
Profesional a cargo: Dra. Rodríguez González Mirian del Carmen 

 

o Motivo de consulta: 

              " me mandaron por el embarazo " 

o Afección: paciente de   23    años asiste a consulta para control y tratamiento 

odontológico integral, refiere que presenta los últimos molares con caries , la cual 

presenta inflamación y sangrado gingival  causando molestia para comer ,  Asistió a  

consulta odontológica hace dos años 

o DX:  

K083 Raíz dental retenida 

K021 Caries de la dentina 

K051 Gingivitis crónica 

o Gestión /intervención: Prevención de caídas durante la consulta odontológica 

Educación, higiene oral, minimización de riesgo clínico Identificación adecuada con 4 

inequívocos Comunicación redundante Promoción y detección; programa p y d 

o Evolución: Se siguen todos los lineamientos para realizar la atención odontológica con 

todas  las medidas de protección y cuidados  y  uso adecuado de los elementos de 

protección personal durante la atención del paciente previa firma de consentimiento 

informado y previa asepsia y antisepsia , se realiza: Control de placa bacteriana, se 

realiza profilaxis, se dan recomendaciones de buenos hábitos de Higiene oral para el 

paciente y toda la familia, uso adecuado de los implementos de higiene oral incluida la 

seda dental y el enjuague bucal, la cual se mantiene por un minuto en boca para ayudar a 

bajar la carga viral. Lavar la lengua hacia afuera varias veces hasta que observe una 

coloración rosada y evitar la proliferación de bacterias. Se dan recomendaciones verbales 

y escritas Se usa rotafolio. 

 

 

Atención de Psicología – 28/04/2026 

 

• Profesional a cargo: Ortiz Torres Jessica Stefania 

• Motivo de consulta: Consultante refiere en realidad es porque me pusieron la cita" 

• Situación actual: Consultante femenina de 23 años, con 19.5 semanas de gestación, 

en el ciclo vital juventud asiste por primera vez a consulta de psicología remitida por el 

servicio de enfermería del centro de salud Villa Javier para valoración por ruta 

materno perinatal. refiere gestación aceptada con apoyo de la pareja Tonis Freides 

paciente acorde a la edad cronológica, con apariencia física e higiene personal 

adecuada. se muestra colaborativo con contacto visual adecuado. se encuentra alerta, 

orientado en las tres esferas: tiempo, espacio y persona. responde adecuadamente a los 

estímulos del entorno y mantiene la atención durante la entrevista. el lenguaje es 

fluido, discurso espontáneo y con un ritmo normal. el paciente refiere un estado de 

ánimo eutímica. el afecto es congruente con el contenido del discurso, con una 

expresión emocional adecuado. pensamiento en curso coherente. no se evidencian 

alteraciones formales graves, ni alteraciones perceptivas al momento de la evaluación. 

el paciente se muestra en contacto con la realidad. conducta motora normal y sin 



dificultades en los procesos cognitivos ruta materno perinatal 

• DX: F432: Trastornos de adaptación 

• Análisis plan y tratamiento: Se realiza apertura de la historia clínica, valoración 

inicial y se establecen los acuerdos para las próximas sesiones; se le informa a la 

paciente acerca del tratamiento que se va a realizar con el enfoque cognitivo 

conductual y las terapias de tercera generación. por último, se le especifica el tiempo 

establecido para los controles (20 minutos). se le indica a la consultante el seguimiento 

y la orientación que se realiza desde el área de psicología durante el periodo de 

gestación al mitigar los riesgos personales y ambientales para prevenir la depresión 

posparto, fortalecer la lactancia materna y psi coeducar acerca de la importancia de 

adquirir herramientas y hábitos saludables. riesgo clínico: paciente migrante - segundo 

embarazo objetivos terapéuticos: favorecer la adaptación emocional y psicosocial de la 

paciente migrante durante su segundo embarazo, mediante el fortalecimiento de 

estrategias de afrontamiento, regulación emocional y construcción de redes de apoyo. 

 

 

 

Atención de Medicina – 04/05/2026 

• Motivo de consulta: “control” 

• Profesional a cargo: Lobo Gómez Johanna Patricia 
• DX : Z349 Supervisión de embarazo normal no especificado 
• Datos clínicos: 

o  Control prenatal por medicina general en uss villa Javier, con 21 semanas de 

embarazo por ecografía, ecografía tomada el día 24/03/2026 en urgencias,  

o signos y síntomas de alarma: niega cefalea, niega fosfenos, niega tinitus, niega 

escotomas, niega epigastralgia, niega sangrado vaginal, niega amenorrea, flujo 

anormal.  

o No planificaba, ultimo método de planificación diu de cobre retirado en mayo 2025 lo 

retiro por efectos secundarios.  

 
 

o Conducta Profesional:  

*Se diligencia carpeta y CLAP en dinámica web 

 *continuar micronutrientes  

*SS eco detalle anatómico  

*consulta por ginecología 1 nivel  



*consulta antenatal  

*control en 1 mes 

 

 

Atención de enfermería – 05/05/2026 

• Motivo de consulta: Citología 

• Profesional a cargo: Jefe Ladino Alemán Jeimmy Alejandra 

• Dx:Z124 Examen de pesquisa especial para tumor del cuello uterino 

• Datos clínicos: (22 semanas al día de la toma) 

• Se toma muestra endocervical y exocervical sin complicaciones previa autorización y 

firma de consentimiento. Se observa cervix cuello inflamado y con abundante flujo 

blanquecino  
 

 

Seguimiento Auxiliar ruta   – 09/06/2026 Claudia Páez 
 

o Nota retrospectiva 28/05/2026 no contábamos con sistema gestante se encuentra hospitalizada 

atención materna por déficit del crecimiento fetal + hemorragia se evidencia en la HC no contesta 

se marca 3123083772/3204539513 estaremos pendiente a su egresó para agendar citas pendiente 

 

Seguimiento Auxiliar ruta   – 03/07/2026 Claudia Páez 
 

o Se realiza seguimiento telefónico a la materna 2/07/2026 no contesta me contesta la madre la Sra. 

Marianela morales donde me refiere que su hija está bien que perdió su bb que esa realizando 

trámite ante la funeraria óbito fetal 30/06/2026 de 28 sem de gestación egresa como planificación 

implante egresa sin cita de control se agenda citas se agenda cita de ginecología 9/07/2026 

psicología 6/07/2026 se inicia con charla a la paciente respecto a los signos de alarma luego del 

evento para tener en cuenta si se presenta en su domicilio como: sangrado abundante sangrado 

con mal olor dolor de cabeza, pitos en los oídos fiebre mayor a 38° visión borrosa dolor, ardor o 

molestia excesiva para orinar dolor abdominal intenso pitos en los oidos,ver lucecitas ,dolor de 

cabeza persistente , sangrado con mal olor piernas con inflamación importante estado de ánimo 

perdida de interés, ansiedad, culpa desesperanza o enfado comportamiento agitación, irritabilidad 

o llanto, dificulta para relacionarse no olvidar tomar el medicamento ordenado en el horario 

indicado mantener una dieta balanceada mantener abrigada vigilar los signos de alarma dados por 

el médico para la materna asistir a las citas de ginecología si presenta la materna alguno de los 

signos de alarma debe acudir al servicio de urgencias. 

 

 

Atención de Ginecología – 09/07/2026 

• Motivo de consulta: “control del parto” 

• Profesional a cargo: Gonzalez Medina Luz Elena 
• DX : O364 Atención materna por muerte intrauterina 
• Datos clínicos: 

paciente de 23 años - g2p1o1v1 – puerperio parto vaginal - legrado obstetrico 30/06/2026 - RN 

pretérmino muerto ( 28 sem) - masculino peso 705 grs - hematoma subamniotico posterior a 

amniocentesis – RCF II - riesgo tromboembólico alto - psicosocial alto- depresión posparto alto usuaria 

de implante subdérmico no primipaternidad ya val por psicología/ trabajo social no ha iniciado HBPM no 

cefalea, no fosfenos, no tinitus, no sangrado vaginal, no fetidez, no dolor abdominal, no fiebre, no 

síntomas urinarios, no síntomas respiratorios 

 

• Plan de Manejo:BPM por 42 dias val psicologia control en 2 sem hidratacion/ 

deambulaciòn 



 

Seguimiento Auxiliar ruta CCV   – 09/07/2026 Paola Triviño 

• Motivo: CCV - COMPENSAR - 05/05/2026 NEG LIE. MICOSIS CANDIDA 

• Observación: paciente se le realizo llamada para entrega de citología varias 

veces se marcó porque debíamos asignar cita con medicina general correo de 

voz se educa sobre la importancia de la citología se explica el esquema de 1.3.3 

Conducta: se explica resultado a la usuaria. se refuerza sobre enfermedades de 

transmisión sexual, especialmente el virus del papiloma humano. se enfatiza en 

autoexamen de seno y cómo importancia del uso del preservativo y de prácticas 

sexuales seguras, se da educación en deberes y derechos en salud sexual y 

reproductiva, con énfasis en autocuidado se realiza entrega de citología se 

explica la importancia de reclamar el resultado próxima citología. 

 

 

 

Atención de Ginecología – 09/07/2026 

• Motivo de consulta: “control del parto” 

• Profesional a cargo: González Medina Luz Elena 

NOTA ACLARATORIA: CCV - COMPENSAR - 05/05/2026 NEG LIE. MICOSIS 

CANDIDA 

 

• Tratamiento: 1 clotrimazol 1% crema vaginal tubo x 40 g observación aplicar 

intravaginal cada noche por 1 sem no relaciones sexuales durante su uso. 

 

 

 

Seguimiento Auxiliar ruta   – 09/07/2026 Claudia Páez 

o Se realiza seguimiento a la materna pos evento ginecológico óbito fetal de 28 

semanas de gestación la materna no cuenta con EPS FFDS la materna asiste 

acita de control ginecología 9/07/2026 psicología se debe reagendar no asiste 

por inconvenientes con la funeraria para el repelió del BB se agenda citas de 

ginecología dra. luz Elena Gonzales martes 21 de julio 2026 psicología 

10/07/2026 se realiza entrega de resultado de citología es atendida por la 

ginecóloga para ser revisado l resultado se indaga sobre el estado de salud 

refiere estar en buenas condiciones la materna refiere no a realizado el trámite 

para reclamar la enoxaparina la materna sale con sus citas de ginecología y 

psicología asignadas para el día: dra. luz Elena Gonzales martes 21 de julio 

2026





 


