Sefores:
JUEZ DE TUTELA - REPARTO.
E. S. D.

Asunto: ACCION DE TUTELA CON MEDIDA CAUTELAR PREVENT{VA, en
amparo del derecho fundamental a la vida, a la seguridad social, a la tercera edad,
al debido proceso proteccién a la infancia y vida diga.

Solicitante Carmen Ana Caraballo Bervel

Accionados: Contra Juzgado Primero del Circuito De San Marcos Sucre
decision de desalojo de fecha 5 de septiembre de 2017 ordenada en el
proceso de partencia con radicado 2011-00158-00

CARMEN CARABALLO BERVEL Mujer, Mayor de edad con Domicilio y
residencia en esta ciudad, en la Carrera 26 Nro. 20-48 de esta ciudad, identificada
como aparece al pie de mi firma, residente en el municipio de San Marcos
actuando como afectada dentro del proceso de desalojo promovido por el
Juzgado Primero Promiscuo Del Circuito De San Marcos Sucre, comedidamente
le solicito, se sirva amparar mediante accién de Tutela con medida cautelar
preventiva (art, 86 C.N,) en amparo del derecho fundamental a la vida, a la
seguridad social, a la tercera edad, al debido proceso proteccion a la infancia y
vida diga. Que estan siendo vulnerados por el Juzgado Primero Promiscuo del

Circuito de San Marcos-Sucre, con el objeto que se proteja los derechos
mencionados de acuerdo a los siguientes:

HECHOS:

El dia 10 de agosto de 2017, se present6 en mi vivienda funcionarios de la
alcaldia para hacer el desalojo y hacer posesion de un lote de terrero hace
mas de 60 afios. Ese dia mi hija le informo a los funcionarios que esta

decisién no habia sido notificada, porque a su casa no habfa llegado correo
que asf lo hiciere.

El dia 16 de agosto mi hija mediante un derechc de peticion un
%/ aplazamiento indeterminado de la diligencia por el estado de salud en el

que me encuentro actualmente, derecho de peticién que hasta la fecha de
hoy no ha sido contestado.

El 25 de agosto por segunda vez se presentan a mi vivienda funcionarios
de la alcaldia e informaron que venian hacer nuevamente el procedimiento
de desalojo, yo no me encontraba en la vivienda, encontréndose con mij
hija SINDY CARABALLO y un menor de edad, informandole esta que ef

desalojo no se podia hacer porque no se ha notificado, cancelando
funcionarios dicha diligencia.

El dia 28 de agosto recibi la primera notificacion de la alcaldia municipal
donde me informan que el dia 05 de septiembre a las 08: 00 am se va
hacer el respectivo el trdmite de posesion del lote, muy a pesar de mi
estado de salud era delicado y necesitaba reposo como costaba en fa
historia clinica que también presente a dicha entidad y sin haber obtenido
respuesta del derecho de peticién presentado ante e{ ente territorial el dia
16 de agosto de 2017, sin tener en cuenta ademés que en mi casa habitan
dos menores de edad, uno de los nifios se encuentra enfermo .



PETICION

1. Muy respetuosamente insto a su sefioria para que se dé un plazo de dos
meses a partir de la fecha de este proveido para la entrega del lote en
pelito, ya que en dicho lote tenemos un cultivo de yuca y de platanos para
el sustento de mi familia y también para poder construir un bafio porque el
que tenemos actual se encuentra ubicado en dicho terreno. Esto con el fin
de proteger mi vida, mi minimo vital, mi seguridad social, y mi condicion de
persona de la tercera edad, se obligue al Juzgado Primero Promiscuo Del
Circuito De San Marcos respetar mis derechos constitucionales. Ya que mi
estado de salud sigue igual, ademas en mi casa viven mis nietos y uno de
ellos tiene estado grave de epilepsia

DERECHOS VULNERADOS

ESTAMOS VIOLANDO EL DERECHO A LA VIDA HE INTEGRIDAD PERSONAL
CONSAGRADO EN EL ARTICULO 1,11 ,48.49 DE CONSTITUCION POLITICA
COLOMBIANA DE 1991

Actuando en nombre propio. Acudo ante este despachd para solicitar proteccion
de los derechos mencionados
Es necesario resaltar, que no me estoy oponiendo a la decision judicial solo estoy

solicitando en lapso de dos meses para entregar el terreo por tal motivo ruego
muy respetuosamente me sea concedida mi peticion y tenga en cuenta los
factores que conllevaron a hacerla.

El estado estd obligado en los términos de las normas sobre proteccion de
Derechos fundamentales de personas de la tercera edad, a prestar sin
restricciones el servicio publico de salud, sin anteponer malinterpretaciones de las
normas que precisamente

Se establecieron para que la mayor cantidad de poblacién accediera a la ley

La vida, la salud, la dignidad y la integridad fisica como derechos fundamentales
(fomado de la Sentencia T-1060 de 2002 [1])

El derecho a la vida esta consagrado en el articulo 11 de la Constitucién Politica
como el primero de los derechos fundamentales. En efecto, en sentencia T-645 de
1998, sefialo la Corte que " Esta Corte ha sostenido que la vida humana esta
consagrada en el preambulo de la Carta de 1991, como un valor superior que
debe asegurar la organizacion politica, pues las autoridades publicas, aun mas las
de caréacter de seguridad social, estan instituidas para protegerla integralmente y
para garantizar el derecho constitucional fundamental a la integridad fisica y
mental... [2]"

El derecho a la salud, considerado como un servicio publico a cargo del Estado
[3], no es fundamental, pero adquiere esta dimension cuando esta ligado por
conexidad con el derecho a la vida. En efecto, cuando una afeccion a la salud
pueda afectar la vida, aquella merece proteccion inmediata. Consideré la Corte en
sentencia T-723 de 1998 que "Dentro del Estado Social de derecho, la atencion de
la salud de las personas residentes en Colombia, constituye un cometido
programético de caracter social a cargo del Estado y de los asociados, que sin
duda le impone al poder publico y a los particulares la misién constitucional de
establecer y crear un sistema de seguridad social integral que atienda los
derechos sociales previstos en la Carta Politica, especialmente en materia de



salud, que comprende por extensién los derechos fundamentales a la vida y a la
integridad fisica. [4]"

La dignidad y la integridad fisica también son derechos fundamentales. Al
respecto,” la Corte Constitucional se ha referido en reiteradas ocasiones al
concepto de vida, concluyendo que no se trata de un concepto referido
unicamente al derecho a la vida como proteccion contra el peligro de muerte. Para
ésta Corporacion, cuando con el amparo de tutela se trata de proteger el derecho
a la vida, ésta accién no debe limitarse a actuar en los eventos en que una
persona se encuentre en peligro de muerte o cuando esté seriamente
comprometida una funcion orgénica de manera definitiva. Para la Corte la vida del
hombre merece ser una vida digna y debe contar con la garantia de ser del
respeto a la integridad fisica [5]."

- Acudo a este medio de defensa de Derecho fundamental a la vida, ya que no
cuento con otro medio Judicial que pueda tener igual efectividad y rapidez, en el
tratamiento incuestionable de la enfermedad que padezco.

- La entidad accionada una vez es notificada del fallo de tutela, procede mediante
el ejercicio de su situacion dominante, a acatar la orden de su sefioria

MEDIDA CAUTELARES PREVENTIVAS.-

Respetuosamente sefior Juez, mientras se tramita esta accion de tutela,
solicitamos que se libre medida provisional a la dedicién de desalojo emanada
por el Juez Primero Promiscuo Del Circuito De San Marcos Sucre fecha que
esta para el 5 de septiembre del 2017 por los motivos hasta que se resuelva
dicha accion de tutela.

JURAMENTO.-

Declaro bajo la gravedad del juramento, que no he presentado ante la misma
entidad ni por los mismos hechos, accidon de tutela EN Ml FAVOR

FUNDAMENTOS DE  DERECHO

Fundamento la presente solicitud EL ARTICULADO DE LA CONSTITUCION
NACIONAL SOBRE Derechos fundamentales y en especial el art. 86 arriba
anotado y en los decreto 2591 de 1.991, 306 de 1.992, 907 de 1,975 y 1014 de
1.978 asi como las demas normas pertinente, y  aplicables.
LA corte constitucional en reiteradas sentencia, ha sido enfatica con la proteccién
a la tercera edad a la nifiez y a una vida digna en sus sentencia t.345 2015,
sentencia 736 2013 sentencia 199 -1013

ANEXOS

Copia de la cedula de ciudadania de la suscrita.

Copia de la notificacién de desalojo de la alcaldia

Copia del derecho de peticién

Copa de la historia clinica de mi nieto

Copa de mi historia clinica

Copia del oficio de desalojo OJA-083 DEL 28 DE AGOSTO DEL2017



w

PARTES Y NOTIFICACIONES

Las notificaciones se realizardn de la siguiente manera:
CRA 26 NUMERO 20 48 DE SAN MARCOS SUCRE

Para todos los efectos yo seré el Solicitante y recibiré las notificaciones en la
direccién anotada en el acépite de la Tutela

Atentamente,

Lroinn Eipecbad {ox

CARMEN ANA CARBALLO BERVEL
c.c.34.944.240 de San Marcos
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REPUBLICA DIs COLOMBIA

DEPARTAMENTO DE SUCRE

ALCALDIA DI5 SAN MARCOS
Nit No0.892.200.591-6

“PRIMERO SAN MARCOS”

San Marcos, Sucre, 28 de agosto de 2017
OFICIO OJA- 083

Sefiora
CARMEN ANA CARABALLO VERBEL Y OTROS
Carrera 26 No.20 - 48

San Marcos

REFERENCIA: DESPACHO CUMISORIO INU.

PROCESO PERTENENCIA (LIBRANDO MANDAMIENTO DE PAGO
DENTRO DEL MISMO PROCESO

G RADICADO 2011 - 00158-00

DEMANDANTE CARMEN MARIA TORO DE CABALLERO Y ROSA IRIS
LOPEZ DIAZ

DEMANDADOS CARMEN ANA CARABALLO BERVEL Y OTROS

PROCEDENCIA JUZGADO PRIMERO PROMISCUO DEL CIRCUITO SAN
MARCOS, SUCRE

ASUNTO Comunicacion fijacion nueva fecha y hora, para septiembre

05 de 2017, a las 08:00 a.m.

Mediante el presente, respetuosamente me permito comunicarle que por Auto de agosto 28 de
2017, se reprogramo la nueva fecha para realizar la Diligencia de Entrega del Bien Inmueble
ordenado en el Proceso de Pertenencia con Radicado No. 2011-00158-00, del juzgado Primero

Promiscuo del Circuito de San Marcos, Sucre, dentro del proceso referenciado para el dia 05
de sentiembre de 2017, 2 las 08:00 a.m.

Teléfono: (57 5) 2954797 Fax:(57 5) 2951797
Email: contaclenos@sanmarcos-sucre.cov.co - alealdia@sanmarcos-sucre.gov.co
Direccidn: Carrera 28 No. 17-71, San Marcos
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‘ : E.S.E. HOSPITAL REGIONAL DE II NIVEL - SAN MARCOS
e ) Identificacion Interna: 800191643
: f M Céd. Habilitacién: 707080033101
Direccién: CLL 22 No 2022 Teléfono: 2655670

. ’ )
INFORMACION GENERAL ]
«de Impreston: 26/07/2017 07:20 Focha de Atencién: 26/07/2017 07:20 Admislén: AD158440 7
cionte: TI 1100086068 SILVACARABALLO GABRIEL ALEJANDRO Admiristradora: MUTUAL SERE.S S - EPSS

Edad: 10 afio{s), 7 mes(es) 15 dia(s)

Miédico Tratante: ROBERTO JOSE CABALLERO QUIROZ Especlalldad: PEDIATRIA

Diagnéstico Principal: R568 - OTRAS CONVULSIONES YLASNO ESPECIFICADAS

MEDIDAS GENERALES |

Caodigo orden: PRIVI452638

# Indicaciones

1) SRSDE MUTUAL SER, EL PCTE GABRIEL SLVA SE ENCUENTRA INGRESADO EN OBSERVACION PEDIATRICA
POR PRESENTAR 2 EPISODIOS CONVULSIVOS DEBIDO A QUE NO ESTA RECIBIENDO LA MEDICAC ION
INDICDA POR NEUROPEDIATRlA(LEVETlRACETAM) YA QUE LA RESPONSABLE DEL PACTE NOHA PODIDO

LOGRAR QUE USTEDES HANGAN ENTREGA DEBIDA DEL MEDICAMENTO, SE LES RECUERDA QUE ESTAN
VIOLENTANDO EL DERECHO A LA SALUD DEL PCTE YQUE EL NO ENTREGAR EL MEDICAMENTO PODRIA
TRAER CONSECUENSIAS FATALES PARAEL MISMO. SE LES AGRADECE LA ENTREGA INMEDIATA DEL
MEDICAMENTO EN PRO DEL BEENESTARDEL PCTE “L o -

A @’é

ROBFRTO JOSECASALLERO QU
pIATRIA @ U
4711260




Direccion: CLL 24 #15-131 PISO 2 Barrio Mochila ?
Teléfonos: (5)2741984

et Emait: api.childrencare@gmail.com -Q)
: TS s
_;g.ue.-::;sid: TI: 1100086068 Fecha historia:  24/07/2017 10:45:40a.m, Historia Clinica N° 1100086068
*{ Apellidos:  GABRIEL ALEJANDRO SILVA CARABALLO

Fecha de Nacimiento:  11/12/2006 Edad: 10 afios 7 mesetgexo: M
Tetéfono de domicilio: 3138381972

Lugar de Residencia: SAN MARCOS

Tipo de Vinculacion: Subsidiado

Teléfono de acompanan3138381972

«ion de domicilio: B. PLAZA PORT
stado civil:  SOLTERO (A) Ocupacién: 9999
Aseguradora: MUTUAL SER EPS-S
Nombre del acompanante: SINDY CARABALLO
Nombre de la persona responsable: SINDY CARABALLO

Teléfono de la persona responsable: 3138381972 Parentesco de la persona responsable:  PADRES

Motivo de consulta; CONVULSION
Estado general ai ingreso:

Enfermedad actual: ~ PACIENTE DE 10 ANOS DE EDAD EN SEGUIMIENTO NEUROLOGICO EN OTRA INSTITUCION POR CONVULSIONES
REFIERE CUADRO CLINICO QUE INICIA EN OCT DE 2016 EPISODIOS EN SUENO (4AM) , LO ENCUNETRAN CON LA MIRADA F1JA, HIPERTONIA

TRAE : RNM DE CEREBRO: 02/02/17: INFORMADA NORMAL

ZEG: 04/07/17: INFORMADO: PAROXISMOS DE PUNTA ONDA FRONTAL BILATERAL ( IMPRE SIONA PAROXISMOS DE PUNTA ONDA GENERALIZADC
DE MODERADA FRECUENCIA DE DESCARGA)

Revision por sistemas:
ANTECEDENTES:

1. Médicos: EMBARAZO CONTROLADO, HTA DURANTE TODA LA GESTACION, NACE A TERMINO POR CESAREA, NO REQUIRIO INTERNACION.
INTERNACIONES: ASMA DESDE LOS 2 ANOS

J NEURODESARROLLO: IMPRESIONA ACORDE A SU EDAD
irrgicos: NIEGA

3. Traumaticos: NEGA
4. Venereas: NIEGA
3. Téxicos - Alergicos: NIEGA

6. Medicamentos: NO CONSAGU'N'DAD
SIN DATOS DE RELEVANCIA

7. Familiares:  NIEGA

3. Gineco - Obstétricos;  NIEGA

EXAMEN FisICO.

Taila (Mts): Peso (Kgs): IMC: Temperatura: TA: 120/80 FC: 82 FR: 20
HALLAZGOS:

1. CABEZA:

1.1. Cuero cabelludo: NO DEFORMIDADES CABELLO BIEN IMPLANTADO
1.2. Ojos: PUPILAS ISOCORICAS FOTOREACTIVAS, CONJUNTIVAS NORMALES
1.3. Oidos: PERMEABLES

1.4. Narizy senos: ~ SIMETRICA, NO DOLOR A LA DIGITOPRESION DE SENOS PARANASALES

1.5. Boca y faringe: SIN ALTERACIONES
L GFTLLO: NOADENOPATIAS

/

X: SIMETRICO BUENA EXPANSIBILIDAD
- ABDOMEN: BLANDO NO MASAS
. EXTREMIDADES:  SIMETRICAS SIN EDEMAS

- GENITO - URINARIO:  NORMOCONFIGURADO

. SISTEMA NERVIOSO: PC:
.PIEL:  EUTROFICAS SIN LESIONES

IAGNOSTICOS G409 EPILEPSIA, TIPO NO ESPECIFICADO

ONDUCTA:  continuar levetiracetam 7 c¢ cada 8 horas via oral
se aumenta carbamazepina: 5 cc cada § horas via oral
dosaje de carbamacepina / hemograma / ionograma / got - gpt
pautas de alarma
control en 2 meses

BSERVACIONES:
ROCEDIMIENTOS:

schay hora de impresion.  24/07/2017 111454 ar



C , % Dieccion: CLL 24 #15-131 PISO 2 Barrio Mochila 4‘3
ot : 4 g Teléfonos: (5)2741984

Email: api.childrencare@gmail.com

/‘~g...,.... T

) ( .0 de identidad:  TI: 1100086068 Fecha historia:  24/07/2017 10:45:40a.m. Historia Clinica N° 1100086003
ves y Apellidos: GABRIEL ALEJANDRO SILVA CARABALLO Fecha de Nacimiento: 11/12/2006 Edad: 10 afios 7 mesetSexo: M

.eccion de domicilio: B. PLAZA PORT Teléfono de domicilio: 3138381972
Estado civil: SOLTERO (A) Ocupacion: 9999 Lugar de Residencia: SAN MARCOS
Aseguradora: MUTUAL SER EPS-S Tipo de Vinculaciéon:  Subsidiado
Nombre del acompafiante:  SINDY CARABALLO Teléfono de acompafian3138381972
Nombre de la persona responsable: SINDY CARABALLO
Teléfono de la persona responsable: 3138331972 Parentesco de la persona responsable: ~ PADRES
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NEUROLE) CRORARINA FAJARDO OZUNA
e NEUROLOGIA INFANTIL RM # 70041
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R sion; 15/08/2017 06:51:01 p.m. Fecha de Atencion: 15/08/2017 18:50 Admision: AD161514
) - “ a: COVPARTAEPS Paclente: CARMEN ANACARABALLO BERBEL
EPICRISIS L N
 eo Principatl: R072 : DOLOR PRECORDIAL
tico Relacionado 1: 1215 - INFARTO AGUDO DEL MOCARDIO, SIN OTRAESPECIFICACION
- UCIONES:

/b 15/08/2017: 18:47:31, Historia: Notas de  irgencia, Prestador: han Adana . Espedalidad: MEDICINA INTERNA
. -“3to: NOTADE MINTERNA
Mscripcién: SE REVALORA PACIENTE CON CUADRO DE DOLOR EN TORAX DE MAS DE 15 HORAS DE EVOLUCION LLEGAREPORTE DE EKG SIN CAVBIST
SN RESPECTOAL PRIVERO Y TROPONINAS SONTROL LAS CUALES SON NEGHATIVAS PACIENTE RZFIERE VEJORIADEL DOLOR LACUAL SE
JCREVENTACON EL MOMMENTO EFTA
© 120/80FC 70
FR 18 NORMOCEFALO
CUELLO MOVL SIN ADENOPATIA PULIMONE
CON MURMULLO VESICULAR
PRESENTE EN AVBOS CAVPOS PULMONARYS RUIDOS
CARDINCOS RITMCOS NO
SOPLOS NO S3 ABDOVEN
BLANDO NO DOLOROSO
PURNOPERCUSION NEGATIVA
PERISTALSIS POSITIVANO
MASAS EXTREMDADES EUTROFICAS
SIN EDEMASNC SIN
DEFICIT MOTOR O SENSITITIVOANAPACIENTE CON PARACLINICOS QUE DESCARATAN SINDROME ¢ (RONARIO AGUDO CON DOLOR TIPICODE
PROCESO OSTEOCONDRAL SE DAALTAPOR MINTERNA
i Fecha: 15/08/2017: 14:51:44, Historia: Notas de Urgencia, Prestador: van Aldana , Espedialidad: MEDICINA INTERNA
! Asunto: NOTADE MINTERNA
: Descripcion: PACIENTE CON CUADRO DE CLINICO DE 10 HORAS DE EVOLUCION DADO POR DOLOR N TORAXDE TIPO PUNZANTE IRRADIADO A
HOMBRO IZQUIERDO PRESENTA EKG CON CAVBIOS INESPECIFICOS EN LA REPOLARIZACION VEN TRICULAR CON TROPONINAS ALAS 8 HORAS DEL
DOLOR NEGATIVAS HEMOGRAMAHB 12 LEUCO 9400 GLICEMA 127 CREATININAQ.58 TA
120/80 FC 70
FR 18 NORMOCEFALO
CUELLOMOML SIN ADENOPATIA PULMONEC
CON MURMULLO VESICULAR
PRESENTE EN AVBOS CAMPOS PULMORN 1S RUIDOS
CARDIACOS RITMCOS NO
SOPLOS NO S3 ABDOVEN
BLANDC MO DOLCROSO
PUNOPERCUSION NEGATIVA
PERISTALSIS POSITIVANO
MESAS EXTREMDADES EUTROFICAS
SIN EDEMASNC SIN
DEFICIT MOTOR O SENSITITVO

ANAPACIENTE CON CUADRO DE DOLOR PR ECORDIALL EN ESTUDIO SE REALIZARAN CONTROL DE EKG Y TROPONINAS ALAS & HORAS DE SU Ut T
MUESTRAPARADESCARTAR SINDROVEN CORONARIO AGUDOPLANOBSERVACION NVOOXGENC: 43T XMN CLOPIDOGREL * 50 MG VO
AHORADINITRATO DE 1SOSORBIDA 10 MG VO AHORAACETAVINOFEN 1 GR VO CAD 8 HORASSS EK'3 ALAS 6 HORAS DEL ULTIMO CONTRGLSS
TROPONINAS ALAS 6 HORAS DEL ULTIMC CONTROLRESTO DE ORDENES MEDICAS IGUALES

Procedimientos Realizados y Ordenados:

B

i
-}
i}

Fecha: 15/08/2017
-895100 - ELECTROCARDIOGRAMA: Canlidad: 1
502207 - CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITOY LEUCOGRAMA - Canlidad: 1
903436 - TROPONINAI - Cantidad: 1
.903436 - TROPONINAT, CUANTITATIVA - Cantidad: 1
- 903824 - CREATININAEN SUERO, ORINAL OTROS - Cantidad: 1
é : .903841 - GLUCOSA(EN SUERO, LCR. U =08 FLUIDOS) O GLUCOVETRIAS - Cantidad: 1
Medicamentos Ordenados y Administrados:
CLOPIDOGREL

Medidas Generales Ordenadas:

Fecha: 15/08/2017

Indicaciones

1NVO

2 02 A3 LIT PORMNUTO

3 ASA 300 MG VO AHORA

4 CLOPIDOGREL 150 MG VO AHORA

5 DIPIRONA 2,5 GMIVCADAGB HORAS DILUIDALENTA
6 SSIHEMOGRAMA GLUCOSA CREATININA TROPONINA
7 SSEKG

8 OBSERVACION

9 VALORACION POR MED INTERNA

10CSAC
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Identificacion Interna: 800191643
Céd. Habilitacion: 707080033101
Direccion: CLL 22 No 20-22  Teléfono: 295567 :

E.S.E. HOSPITAL REGIONAL DE II NIVEL - SAN MARCOS ﬂ

INFORMACION GENERAL

Apresion: 15/08/2017 18:51 Fecha de Atencién: 15/08/2017 18:50 Impreso por: ALDANA
atencion: 01 - E.S.E. HOSPITAL REGIONAL DE I .
AN MARCOS Admision: AD161514
J1: CC 34944240 - CARMEN ANACARABAL..O BERBEL Sexo: f
Je Nacimiento: 30/01/1964 Edad: 53 ano(s). 6 mes(es) 16 dia(s) Estado Civil: Union Litye:
e Creencia: .
7hen: 2 - Subsidiado Nivel: 1 Carnet: COVPARTA
etén: B PLAZA PORRAZ
4fono; 3106585212 Lugar: San i.arcos Sucre
aupacion: 999: No Declara Ocupacion
Lompanante: x
feléfono Acomp.: 3106585212 Parentesco Acomp.:
;Direccion Acomp.:
 Responsable: x
| Teléfono Resp.: 3106585212 Parentesco Resp.: x
Direccién Resp.: x
Médico Tratante: lvan Aldana Especialidad: MEDICINA INTERNA
{ Adminlstradora: COMPARTAEPS i . .____Tipo Vinculacion: Beneticiar.
L EPICRISIS
I DATOS DE LA CONSULTA
Historia Clinica: Registro dlinico de urgencias
Fecha de Ingreso: 15/08/2017 12:05
Cama; CMDO9

Motivo de la Consulta:

DOLOR EN EL. PECHO

Sintesis de la Enfermedad:

PACIENTE CON CC DESDE LAS 08 HS DE HOY ¢ ;0N DOLOR PRECORDIAL + EL CUAL HA VENIDO AUNEN TANDO EN INTENSIDAD

SE REVALORA PACIENTL CON CUADRC: DE D(LOR EN TORAX DE MAS DE 16 HORAS DE EVOLUCION LLEGA REPCRTE DE EX5 SIN CAVBISO
CON RESPECTOAL PRIMERO Y TROPUNINAS C"ONTROL LAS CUALES SON NEGHATIVAS PACIENTE RENERE MEJORIADEL DOLOR LA CUAL SF
INCREMENTA CON EL MOVIMENTO EF va,

120780 £C 70

R 18 NORMOCEFALO

CUELLO MOML SIN ADENOPATIA PULMONES

CON MURMULLO VESICULAR

. PRESENTE EN AMBOS CAMPOS PULMONARES 2UIDOS

! CARDIACCS RITMCOS NO

' SOPLOS NOS3 ABDOMEN

BLANDO NO DOLOROSO

PUNOPERCUSION NEGATIVA

PERISTALSIS POSITIVA NO

MASAS EXTREMDADES EUTROFICAS

: SIN EDEMA SNC SIN

! DEFICIT MOTOR O SENSITITIVOANA PACIENTE ON PARACLINICOS QUE DESCARATAN SINDROVE ~ORONARIO AGUDO CON DOLOR TIPICO £t
: PROCESO OSTEQCCONDRAL SE DA ALTA POR A INTERNA -

i Revision Por Sistema:

i CARDIOVASCULAR

f EXAMEN FISICO:

Apariencia a su llegada:

CON DOLOR PRECORDIAL

Cabeza, cara y organos de los sentidos:

; , NORMAL
i G/ Torax:

NORIMAL
Abdomen:
NORMAL
Piel y faneras:
, NORMAL
Genito-Urinario:
NORMAL
Extremidades:
NORMAL
Sistema nervioso central:
NORMAL
Analisis:
PACIENTE CON DOLOR PRECORDIAL AESTUDIC
DIAGNOSTICOS DE ENTRADA:
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.. ‘,4)'§/2017 06:51:01 p.m. Fecha de Atencién: 15/08/2017 18:50 Admision: AD161514
- . f/'f-’NRTA EPS Paciente: CARMEN ANACARABALLO BERBH! 1 ,
EPICRISIS o j
T 312017
8S:
_0CCPASAR AT0 CC POR HORA
W STOIGUAL
3
/ .
L 21500872017
Y o sciones:

/7 AL:APORMINTERNA

/ NAPROXENO TAB 250 MG USO 1 TAB CADA 12 HUN2AS..60
; CARBAVIAZEPINA TAB 200 MG USO 1 TABDIA...2%
P/ CLOPIDOGREL TAB 75 MGUSO 1 TAB DIA..15

ACETAMINOFEN TAB 500 MG USO 1 TAB CADA 17 1ORAS..60

i CITAAMINTERNAEN 15 DIAS

recha: 15/08/2017
Indicaciones.
PLAN

OBSERVACION

|
1
i
k!

MO

OXIGENOA3LT XMN

CLOPIDOGREL 150 MG VO AHORA

DINITRATO DE ISOSORBIDA 10 MG VO AHORA
ACETAMINOFEN 1 GR (¥ CAD 8 HORAS

SS EKG ALAS 6 HORAS DEL ULTIMO CONTROX

GG TROPCHINAS ALAS € HORAS CEL ULt IMG L UNTROL

RESTO DE CRDENES MEDICAS IGUALES

» Justificacion de indicaciones Terapéuticas:
‘ Coinplicaciones:
NINGUNA
Servicio de Egreso: 01|Urgencias
Fecha de Egreso: 15/08/2017 18:50
Motivo de Salida: Alta Estado a la Salida: Vv
DIAGNOSTICOS DE SALIDA:
Diagnastico Principal: MO39 - OSTEOCONDROPATIA NO ESPECIFICADA
Diagnéstico Relacionado 1: R073 : OTROS DOLORES EN EL PECHO
PLAN ATENCION INTEGRAL POR
MEDICINA:
Tratamiento Farmacologico:

NAPROXENO TAB 250 MG USO 1 TAB CADA 12 i1RAS..60
CARBAMAZEPINA TAB 200 MGUSO 1 TABDIA. 12
CLOPIDOGREL TAB 75MGUSO 1 TABDIA .15
ACETAVINOFEN TAB 500 MG USO 1 TAB CADA 12 HORAS..60

Recomendaciones Adicionales:

CITAAMINTERNAEN 15 DIAS
N Aplica Cuidados de Enfermeria: No

AR -4

lvan Aldana

EDICINA INTERNA
39502-23
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E.S.# HOSPITAL REGIQNAL DE II NIVEI - SAN MARCOS
Identificacion Interna: 800191643
Cadd. Habilitacion: 707080033101
Direccion: Cli 22 No 2022 Teléfono: 20355

? Fecha de Tmpresion:2017.08 22 lflfi o ) Fechu de Atencion:2017-08-22 1435 B ’!;lpv st |xu'_:‘-z|;:v:'“mw. ST

Centro de atencion:LS.E HOSPITAL RECIC L DE ITNIVEL - SAN MA RGOS
Paciente:CC - 34944240 . CARMEN ANA €2 8 \BALLO RFRBES. Seavel
Fecha de nacimicnto: 19640130 Filad: 53 anoge ) v 7 nxestes) Estado chiliUnon Libee
Régimen:2 - Subswdiado Nivet: | CarnetiUOMEPART
Direccion Residencin:B PLAZA PORRAZ ) .

:; Teltlono: 3106585242 Lapahon masos - Sucee

' Ocupacin:999 No Dectua Ocupacion
Acompadante: Peiclome
Responsabie: Parentesco: Veletongs 31000708

- bﬁ'l‘:l“ ll,ul?n( l)M PARTA LIPS

Viper Vinculacion: Bl o

: Historia Clinica Especializa

Tipo de Servicio: Mg cina Esprcializada T fipodeConculta Contre: A

Descripginn:

control de hta,, chic npuaya,,hospitalizada enecta snstitucion hace Y diag 1. Porae,por potinnteale s
dolor taracico., cerv s igia disliptdemia, Mo con naproxeno, cathamaioping, = el acetam ofen o
enalapeil hxl, ator. v.rating, 20 x1, mg, contret. meperta del delor toracrn, - - e wisnto de memten.
superiotes deior iv o e derechodnlor en hombras.dsnea insommo desaues = =00 1as110/80 <0, 4,
19%roide no palpat e “scsrs.ss, pul claros, ab, blande. estre, sin edema, <ne - ataazar,onentada plan
ecocardiogrma mbi . lar electromiografia + neureconducton de miembroc - . oo tshdl coflayrnen o
) soya una tab ¢/12 meses--#180 carbonatod e calcios vitamina d 3 yna - o oo dilyida eaoagea ane

en con resultados

Dalos Generales de la Consull.- 271142
Finalidad Consulta. 07 - et de alte
Causa bxterna 13- Lnferme 1 - general

qctones el Adulto

' Tipo Diagnéstico Principal: '+ npresion diagnéstica

Diagndstico Principal: GBG0 - *INDROME DEL TUNEL CARPIANG
; Diagnéstico Relacionado 1: 750 - DISHEA ‘

‘ Diagnostico Relacionado 2° - 74- DOLOR EN EL PECHD HO ¢

<
SN

< .-
~E

T ANTONIO DAVID ZATG U
; MEDICINA INTUNRNA
No Registro THIY/ 1990




