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TRASLADO DE PRUEBAS  
 
 
 

RADICACIÓN: 11001-33-42-047-2016-00779-01 
MEDIO DE CONTROL: NULIDAD Y RESTABLECIMIENTO DEL DERECHO  
DEMANDANTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO 
DEMANDADO:   NACIÓN-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-TRIBUNAL MÉDICO- 
                            DIRECCIÓN DE SANIDAD DE LA ARMADA NACIONAL 

 
 

Teniendo en cuenta lo establecido en el auto de fecha 30 de octubre de 2023 que 
ordena correr traslado a las partes de las pruebas aportadas con el recurso de 
apelación presentado por la parte demandante en contra de la sentencia de fecha 
18 de octubre de 2022 del Juzgado Cuarenta y siete (47) Administrativo De Bogotá, 
se corre traslado por el término de tres (3) días en un lugar visible esta Secretaría 
de la Subsección E y en la página web de la Rama Judicial. 
www.ramajudicial.gov.co. De la respuesta allegada por la entidad demandada. 
Igualmente se envía mensaje de datos a los correos electrónicos correspondientes.  
 

. 
 
 

EMPIEZA TRASLADO: 31 DE OCTUBRE DE 2023, a las 8:00 a.m.  
VENCE TRASLADO:  2 DE NOVIEMBRE DE 2023, a las 5:00 p.m. 
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RV: Apelación Fallo

Correspondencia Sede Judicial CAN - Bogotá - Bogotá D.C.
<correscanbta@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Mar 01/11/2022 7:48

Para: Juzgado 47 Administrativo Seccion Segunda - Bogotá - Bogotá D.C.
<jadmin47bta@notificacionesrj.gov.co>
CC: JAVIER CASTELBLANCO CASTRO <javier.castelblanco2007@gmail.com>

Cordial saludo, 
 
De manera atenta informamos que ha sido radicado el presente correo como memorial
para el proceso relacionado en el mismo, dentro del registro en el aplicativo justicia XXl
podrá confirmar los datos del mensaje como Asunto, fecha y hora de recibo. 

Atentamente, 
 

Grupo de Correspondencia 
Oficina de Apoyo de los Juzgados Administrativos 

Sede Judicial  CAN
CAMS

De: JAVIER CASTELBLANCO CASTRO <javier.castelblanco2007@gmail.com>

Enviado: lunes, 31 de octubre de 2022 3:12 p. m.

Para: Correspondencia Sede Judicial CAN - Bogotá - Bogotá D.C. <correscanbta@cendoj.ramajudicial.gov.co>;
Juzgado 47 Administrativo Seccion Segunda - Bogotá - Bogotá D.C. <jadmin47bt@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Asunto: Apelación Fallo
 
Señores 
Juzgado 47 Administrativo de Bogotá

De manera atenta me permito allegar memorial que contiene Recurso de Apelación, y anexos, dentro
del proceso No. 11001334204720160077900 donde es actor LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO contra
Ministerio de Defensa Nacional - Dirección de Sanidad.

Atentamente,

JAVIER CASTELBLANCO CASTRO
Apoderado del actor   
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Señor Juez 
CARLOS ENRIQUE PALACIOS ALVAREZ 
Juzgado 47 Administrativo de Oralidad de Bogotá 
Tribunal Administrativo de Cundinamarca  
E. S. D. 
 

 

REF:  APELACION DE FALLO  
PROCESO:           11001334204720160077900 
DEMANDANTE:  LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO  
DEMANDADO:    LA NACIÓN – MINISTERIO DE DEFENSA – TRIBUNAL MEDICO – 

DIRECCIÓN DE SANIDAD ARMADA NACIONAL 
 
 
De manera atenta y como apoderado del señor LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO, 
dentro del proceso No. 2016-779 de Nulidad y Restablecimiento del Derecho 
instaurado en contra del Ministerio de Defensa Nacional - Dirección de Sanidad y 
Tribunal Médico Laboral de Revisión, me dirijo a su despacho conforme al poder 
conferido y mediante el presente escrito a fin de presentar recurso de apelación 
contra el fallo de fecha 18 de octubre de 2022 proferido por el Juzgado 47 
Administrativo de Bogotá, de la siguiente forma:  
 
   

ARGUMENTOS DE DEFENSA  
 

No se tuvieron en cuenta los conceptos emitidos por la clínica BARRAQUER, ni 
mucho menos el concepto emitido por el médico especialista OMAR RIVERA 

MENJURE, según lo que había ordenado el Consejo de Estado, o sea en otras 
palabras a esa orden no se le dio cumplimiento, en ningún lado de la sentencia 
mencionan o se refieren a estos conceptos de los médicos que son especialistas 

en el tema, más aún si uno de ellos trabajo en la entidad y tiene mucho 
conocimiento al respecto, como el caso del coronel RIVERA. se vulnero el 

derecho a la igualdad, a la salud y al debido proceso. 
 
Por lo que considero estos conceptos de los especialistas se deben tener en 

cuenta en la segunda instancia, pues estos son particulares, independientes, 
imparciales, no amañados o acomodados como pueden ser los conceptos de la 
Entidad y la Junta Regional, entidades que tienen cierta dependen del estado. 

En la sentencia no se tuvo en cuenta las irregularidades establecidas en 

las diferentes Juntas Medicas expedidas por la entidad, todas con 
diferentes porcentajes, en diferentes fechas, y cada una desmejorando, 
luego que mi cliente reclamó para subir el porcentaje del 86.38%, de 

disminución, comenzaron a bajarle al porcentaje en las distintas juntas, 
dice mi cliente que esto fue a raíz de un inconveniente que tuvo con el 

Secretario General del Misterio de Defensa LUIS MANUEL NEIRA, quien 
para esa época era Jefe del Tribunal Médico Laboral. 

El Juzgado tampoco tuvo en cuenta que, según los exámenes de ingreso, 

mi poderdante ingreso a la institución en buen estado de salud, sin 

ningún antecedente de enfermedades y que la enfermedad la adquirió 
estando al servicio del Ministerio de Defensa, por lo que se debe 
considerar como una enfermedad profesional, ya que la misma no es 

común, tampoco se demostró por parte de la entidad que la adquirió por 
fuera del Ministerio de Defensa 

No olvidemos que, según la jurisprudencia, la carga de la prueba ahora está en 
la entidad, quien no demostró que la enfermedad sea común, para establecer 
esto debe tenerse en cuenta el significado de “común” ¿qué es común? que a la 
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mayoría de las personas les de esa misma enfermedad, como una diabetes o 
una pulmonía o un paro cardiaco, triglicéridos, colesterol, (un cáncer: es que ni 
un cáncer se considera como enfermedad común, mucho menos la enfermedad 
de mi cliente se debe considerar común), enfermedad común como: la calvicie, 
la caspa, el mal olor de los pies, el juanete, estas son enfermedades comunes 
entonces ¿porque motivo se les ha reconocido a algunas personas y militares? 
¿porque esta desigualdad y violación? 

No se tuvo en cuenta la historia clínica y una serie de cirugías que le han 
realizado a mi cliente, tampoco se tuvo en cuenta que mi poderdante estaba 
expuesto a situaciones de alto riesgo, como lo son las funciones de un escolta, 
el estrés del trabajo, el riesgo de la vida por proteger un personaje, las 
trasnochadas continuas, la exposición a vidrios polarizados, trajes especiales, el 
miedo, la zozobra, que esto lleva indudablemente a un estrés laboral. 

No se tuvo en cuenta en la sentencia el 8% reconocido en la junta médica a 
fin de que le aumente ese 8% a la pensión de jubilación que devenga el 
lesionado, a partir del momento que le fue reconocida la pensión.  
      
Señor Magistrado me permito manifestar que no estoy de acuerdo con ninguno 
de los argumentos planteados el Juzgado y menos por la Entidad demandada, 

mucho menos con el desconocimiento que se tiene sobre la enfermedad de mi 
cliente, pues contrario a lo que afirman, no es enfermedad común, ya que 
común seria la artritis reumatismo, colesterol, pérdida de visión por edad y 

otras, que si son comunes pues las tienen la mayoría de gente, la misma 
palabra lo dice “común” que la mayoría de gente sufra de esta enfermedad y 

esto no es así, esta lesión se debe calificar como enfermedad profesional, perdió 
completamente la vista lateral periférica solo ve de frente, mientras 
camina alguien lo puede estrellar de lado y él no se da cuenta, ya le ha 

ocurrido antes, no puede andar solo en la calle por esa lesión tan grave.   
 
Conforme a las declaraciones y pruebas obrantes dentro del expediente se 

puede constatar que los actos administrativos fueron expedidos con abuso de 
autoridad y falsa motivación, ya que cliente tuvo una situación con el Jefe de la 

entidad, tribunal médico y los actos o juntas no eran conforme a sus 
porcentajes iniciales, vulneraron su derecho a la igualdad y al debido proceso. 
 

Hay dos conceptos claros de entidades serias y de prestigio como son la clínica 
Colombia concepto emitido por el doctor OMAR RIVERA MENJURE, quien era 

oficial y laboro también en el tribunal médico laboral del Ministerio de Defensa 
y la clínica BARRAQUER, especialista en ojos, personas y entidades  idóneas 
para emitir tal concepto que también fue tenido en cuenta por el Consejo de 

Estado y donde se ordena al Ministerio de Defensa tener en cuenta estos 
conceptos y la entidad se presta reasida a dar cumplimiento a esta orden, 
¿porque? ¿porque no fue emitido por ellos? y porque según ellos no son reales y 

ciertos, ósea que solo se deben tener en cuenta los conceptos que emite la 
entidad, esto es ilógico y vulnera el derecho a la igualdad y el debido proceso.   

Es bueno manifestar que la Entidad no ha dado cumplimiento a la orden 
impartida por el Consejo de Estado de tener en cuenta para la valoración del 
señor LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO los conceptos del Doctor OMAR RIVERA 
MENJURE, quien tiene mucho conocimiento del tema y experiencia en la 

entidad ministerio de defensa Tribunal Médico Laboral, pues laboro en dicha 
entidad y tampoco tuvo en cuenta el concepto emitido por la clínica especialista 

en ojos como lo es la clínica BARRAQUER, por este motivo solicito a usted 
señor Magistrado tener en cuenta estos conceptos y esta irregularidades para el 
fallo de segunda instancia.           
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La entidad tan solo menciona el concepto, pero manifiesta no estar de acuerdo , 
pues dice que no fue emitido por ellos, es absurdo que digan esto o lo dicen de 
pronto porque no está de acuerdo a su concepto de manejarlo como enfermedad 
común, cuando no lo es según los otros conceptos emtidos. 
 
“Ahora la entidad emite una junta médica laboral, de fecha 5 de febrero de 2014, 
con un porcentaje del 60.83% de disminución de la capacidad laboral, luego el 
02 de diciembre de 2014 aumenta el porcentaje a 86.38%, manifestando una 
equivocación, después emite otra más el 25 de febrero de 2015 dando 
“cumpliendo” aparentemente la orden que da el Consejo de estado, 
supuestamente incluye el concepto del doctor MENJURE, pero no lo tiene en 
cuenta para la valoración después, el 02 de diciembre de 2015 emite otra junta 
con un porcentaje de 59.25%, todos emitidos por el Tribunal Médico con una 
serie de contradicciones, igual pasa con la dirección de prestaciones sociales 
del Ministerio de Defensa que emite tres actos administrativos realizando el 
mismo ejercicio del Tribunal Medico con la Junta médica, pagando, luego 
descontando el valor, pero sin reconocer lo real y ordenado por el Consejo de 
Estado. Son irregularidades que se deben tener en cuenta.    
 
La función cumplida por mi cliente LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO como conductor y 
escolta de altos funcionarios del Ministerio de Defensa, manejando vehículos con 
vidrios oscuros y blindados, perteneciente al esquema de seguridad del Ministerio y 
trasnochando todos los días en horarios que no son normales muchas veces hasta las 
dos o tres de la mañana y al día siguiente madrugar a las cuatro o cinco de la mañana 
para recoger al ministro u otra persona importante, no era fácil esta rutina diaria de 18 o 
20 horas diarias, que originó estas lesiones y enfermedades en su organismo. 

 
Con el transcurso del tiempo y el desarrollo de sus funciones ocasiono varias lesiones 
en sus ojos, dejándolo con una visión parcial según exámenes anexos en el expediente 
y juntas médicas realizadas al actor, igualmente diagnóstico realizado en la Clínica 
Colombia por el Doctor RIVERA MENJURE y en la Clínica de ojos BARRAQUER 
igualmente existe un estudio realizado en el Hospital Militar de Bogotá se realizaron 
varias intervenciones en sus ojos sin resultado positivo.  

 
Se pregunta uno porque motivo se han hecho Juntas Medicas otorgando indemnización 
a una persona por tener mal olor en los pies, por tener caspa, por haberle salido 
juanete, entonces porque en el caso de mi cliente le han negado su derecho cuando es 
algo más esencial, delicado y profesional adquirida en su labor diaria.      
 
Es de tener en cuenta que durante las valoraciones médicas para el 
diligenciamiento de la ficha médica de retiro mi cliente LUIS ENRIQUE ABELLO 
manifestó una serie de patologías, dolencias, limitaciones funcionales, las cuales 
no fueron tenidas en cuenta por los médicos encargados de la ficha médica de 
retiro a pesar de adquirirlas en el servicio. 
 
Como la Dirección de Sanidad no quiso tener en cuenta estas dolencias presentadas 
por el quejoso, el señor LUIS ENRIQUE ABELLO acudió al doctor OMAR RIVERA 
MENJURA especialista en salud ocupacional y quien diagnostico enfermedades 
profesionales de tipo ergonómico y psicosocial por exposición durante su extensa y 
agotada jornada laboral, así como el diagnóstico de la clínica BARAQUER.  
 
Ahora, se solicitó realizar otra junta médica laboral pero la Dirección de Sanidad 
se negó a tal petición, situación que llevo a interponer acción de tutela contra la 
entidad, donde el Consejo de Estado ordena al Ministerio de Defensa realizar la 
Junta Médica o Tribunal Médico teniendo en cuenta los conceptos y exámenes 
realizados por el Doctor OMAR RIVERA MENJURA en la Clínica Colombia, que 
arrojan una incapacidad superior a lo diagnosticado y como enfermedad 
profesional. 
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ARGUMENTOS JURÍDICOS  

 

El Decreto 1214 de 1990 contiene los derechos de realización de la Junta Médica para 

los empleados públicos del Ministerio de Defensa, por ende, es una obligación de la 

Entidad realizar los exámenes necesarios y de acorde con las actividades realizadas 

por el funcionario. En el caso específico mi cliente durante su trayectoria laboral en el 

Ministerio de Defensa requirió de múltiples citas médicas en especial de 

oftalmología al adquirir una disminución de su agudeza visual, la cual hoy en día lo 

tiene en un estado de vulnerabilidad dado el hecho que su condición tiende a 

empeorar con el transcurrir de los días, situación está que para la entidad 

demandada no tiene relevancia y han optado por evitar a toda costa dar 

cumplimiento a cabalidad con las sentencias proferidas a través de Acción de 

Tutela, las cuales buscan proteger los derechos fundamentales de mi poderdante.  

 

Es increíble que la entidad manifieste que las lesiones de mi cliente son comunes, 

cuando al ingreso de la entidad estaba en óptimas condiciones tal como se observa en 

la hoja de servicio las jornadas laborales y trasnochos eran extenuantes, ¿como 

determinan que la perdida de la visión periférica es enfermedad común? No es así. 

 

La visión periférica nos da información del entorno, es más sensible a la luz y al 

movimiento que la visión central y nos permite orientarnos en el espacio. Ocupa 

una extensión de 180º. Es la que nos ayuda a localizar los objetos. Esta visión fue 

la que perdió mi cliente, por eso se debe calificar como enfermedad laboral. 

 

La entidad no solo viola las normas y derechos del demandante sino también las que se 

encuentran enmarcadas en el Preámbulo, artículos 2, 13, 25, 53, 209, 220 de la 

Constitución Política de Colombia.  

 
Violación de la Constitución Nacional, Art. 13 
 

ARTICULO   13.  Todas las personas nacen libres e iguales ante la ley, recibirán 
la misma protección y trato de las autoridades y gozarán de los mismos 
derechos, libertades y oportunidades sin ninguna discriminación por razones de 
sexo, raza, origen nacional o familiar, lengua, religión, opinión política o filosófica. 
El Estado promoverá las condiciones para que la igualdad sea real y efectiva y 
adoptará medidas en favor de grupos discriminados o marginados. 
 
El Estado protegerá especialmente a aquellas personas que, por su condición 
económica, física o mental, se encuentren en circunstancia de debilidad 
manifiesta y sancionará los abusos o maltratos que contra ellas se cometan. 
 

La decisión tomada por el Ministerio de Defensa produce una clara desigualdad 
dentro de la institución, pues como dije antes se han reconocido 
indemnizaciones a través de junta médica por cosas tan simples y comunes 
como tener caspa por la cachucha, juanete por caminar y mal olor en los pies 
por las botas, consideradas como enfermedades profesionales, entonces 
porque la situación de mi cliente que no es común y es más grave, no la tienen 
en cuenta como enfermedad profesional.  
 
DISPONIBILIDAD DE SERVICIO es una figura impuesta por el Ministerio de Defensa 
para contar con los conductores y escoltas hasta el día festivo sin importar horario a mi 
cliente le toco realizar largas jornadas de trabajo no solo entre semana sino también los 
fines de semana, una carga laboral con trasnocho, desgate físico y mental, lo que 
conllevo no solo a dejar de ver a sus hijos, sino que también su ausencia en su hogar le 
ha ocasionado problemas en su relación sentimental que lo llevaron a una separación. 
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El derecho de todas las personas a la igualdad ante la ley y a la protección contra la 
discriminación así como a un trabajo en condiciones dignas constituye un derecho 
universal reconocido por la Declaración Universal de Derechos Humanos, la 
Convención Internacional sobre la Eliminación de todas las Formas de Discriminación 
Racial y los Pactos de las Naciones Unidas sobre Derechos Civiles y Políticos y sobre 
Derechos Económicos, Sociales y Culturales, así como por el Convenio para la 
Protección de los Derechos Humanos y de las Libertades Fundamentales, de los que 
son signatarios todos los Estados miembros.  

El Decreto 094 de 1989 estableció las Indemnizaciones y Pensiones para el 
personal civil del Ministerio de Defensa, con base en los Decretos 1214 de 
1990 y 1796 de 2000.   
 
Para los efectos previstos en el presente artículo se entiende por accidente 
ocurrido durante la ejecución propia del servicio o aquel que se produce durante 
la ejecución de una orden de operaciones u otra actividad. 
 
Para el reconocimiento de la pensión establecida en este artículo, la Junta Médico 
Laboral o Tribunal Laboral de Revisión Militar y de Policía, sólo calificará la 
pérdida o anomalía funcional, fisiológica o anatómica, la cual es de carácter y 
degenerativa permanente y adquirida sólo en las circunstancias aquí previstas.". 

Para los efectos previstos en el presente artículo se entiende por accidente 
ocurrido durante la ejecución propia del servicio o aquel que se produce durante 
la ejecución de una orden de operaciones u otra actividad relacionada con 
labores del trabajo. 
 
Las actuaciones administrativas se desarrollarán, especialmente, con arreglo a 
los principios del debido proceso, igualdad, imparcialidad, buena fe, moralidad, 

participación, responsabilidad, transparencia, publicidad, coordinación, 
eficacia, economía y celeridad. 
 
Por lo anterior solicito se declaré la nulidad de los actos administrativos antes 
mencionados y los demás que dieron origen al primero, así como las actas de 
tribunal médico laboral que no le favorecen a mi cliente, que fueron proferidos por 
el Ministerio de Defensa, Tribunal Medico Laboral y Dirección de Sanidad, 
respectivamente, los cuales no le reconocieron la totalidad de la indemnización por 
invalidez como enfermedad profesional en un 86.38%, y por consiguiente se debe 
hacer este reconocimiento de la pensión de invalidez que le corresponde con el 
porcentaje mencionado como enfermedad profesional, ya que fueron adquiridos 
por causa y razón del servicio o labor. 
 

 
NOTIFICACIONES 

 

El apoderado y el poderdante en la calle 17 No. 7 - 92, oficina 203 edificio real 
Bogotá D.C. Correo electrónico: javier.castelblanco2007@Gmail.com Cel: 
3138268018. 

  
 

Atentamente, 

 
JAVIER CASTELBLANCO CASTRO 
C.C. No. 80.399.530 de Chía 

T.P. No. 107483 del C.S.J. 

 

Anexo: Historia Clínica reciente 
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

PARADA DE SEGURIDAD

FOLIO: 67

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7155718

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 23/05/22 01:36

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 23/05/2022 5:35:23 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 1 Meses \ 1
Días

Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 67 (Fecha: 23/05/2022 05:35 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7155718 Fecha: 23/05/22 01:36:34

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

EL PACIENTE NO TIENE ANTECEDENTES

PARADA DE SEGURIDAD

Es una cirugía cardio vascular NO Es una cesárea NO

ANTES DE LA ADMINISTRACION DE ANESTESIA

ENTRADA - EL PACIENTE CONFIRMA

¿Lugar del cuerpo? SI ¿El procedimiento? SI ¿Su consentimiento? SI

¿Se ha marcado el sitio quirúrgico? SI ¿Se realizó lista de chequeo de los equipos? SI

¿La medicación anestésica esta completa? SI ¿El pulsoxímetro esta conectado al paciente y funcionando? SI

Ayuno SI ¿El paciente ha sido intervenida de cirugía cardíaca? N/A

¿El paciente ha sido intervenido de cirugía cardiaca? N/A

SE VERIFICA EN EL PACIENTE

¿Alguna alergía conocida? NO ¿Tiene profilaxis antibiótica? SI

¿Dificultad con la vía respiratoria o riesgo de aspiración? NO Disponibilidad de componentes sanguineos N/A

Riesgo de perdida de sangre >500ml (7ml/kg en niños) N/A

¿Tiene vía de acceso intravenosa adecuada y los liquidos necesarios para reanimarlo? SI

Están disponibles las imágenes diagnósticas esenciales SI

¿Tiene confirmada cama en UCI? ¿Rasurado Completo?

¿Medias antiembolicas? Faja Toraxica

Se confirmo la reserva de componenetes sanguíneos? N/A ¿Cuales componenetes sanguíneos?

SE VERIFICA

¿La succión y la asistencias están disponibles para la intubación? SI

¿Hay problemas o inquietudes con los insumos? NO ¿Hay disponibilidad de protamina?

LISTA DE CHEQUEO

Profesional:MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA ENFERMERIA Registro profesional: 1022380181

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



Pila de marcapaso con carga de energía Equipo de monitoreo hemodinámico

Desfibrilador Disponibilidad de sierra

Dispositivo de asistencia ventricular

Mesa de calor radiante precalentada Incubadora de transporte precalentada

Equipos biomédicos Insumos médico quirúrgicos

ANTES DE LA INSICIÓN

PAUSA - CONFIRMAR QUE EL EQUIPO SE HA IDENTIFICADO POR SU NOMBRE Y FUNCIÓN

Anestesiólogo SI Cirujano SI Instrumentador SI

Auxiliar SI Perfusionista N/A

EL CIRUJANO, ANESTESIÓLOGO, INSTRUMENTADOR Y AUXILIAR CONFIRMAN VERBALMENTE

Identidad del paciente SI Lugar del cuerpo SI

Intervencion Quirurgica SI

EL CIRUJANO REPASA

Los pasos críticos inesperados SI Duración de la operación SI

Pérdida sanguínea anticipada SI El ecocardiograma preoperatorio

Reviso el cateterismo cardiaco

EL ANESTESIÓLOGO REPASA

Presenta el paciente alguna peculiaridad que sucite preocupación NO

EL INSTRUMENTADOR REPASA

Se ha confirmado la esterilidad de los equipos SI Inicio recuento de material quirúrgico SI

EL PERFUSIONISTA REPASA

Hay cartuchos para procesar gases La batería de la maquina extrocorpórea tiene batería cargada

Esta el set de válvulas completo

ANTES DE LA SALIDA DEL QUIROFANO

SALIDA - LA ENFERMERA CONFIRMA VERBALMENTE CON EL EQUIPO QUIRÚRGICO

Nombre del procedimiento quirúrgico registrado SI Recuento final del material quriúrgico SI

Rotulación de las muestras N/A Existe algún problema que requiera la atención del equipo NO

El anestesiólogo y el cirujano repasan las inquietudes claves sobre la recuperación y el manejo del paciente SI

Observaciones

PERSONAL DEL PROCEDIMIENTO

PEDIATRA

PROFESIONAL DE ENFERMERÍA

ANESTESIÓLOGO: 46362916 GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR

CIRUJANO: 51872663 MORENO MAZO SARA EDITH

INSTRUMENTADOR: 1073230340 MIRANDA MURILLO CAROL ANDREA

AUXILIAR DE ENFERMERIA: 1022380181 MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Profesional:MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA ENFERMERIA Registro profesional: 1022380181

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

SALAS DE CIRUGIA

FOLIO: 68

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7155718

NOMBRE DEL PACIENTE:LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 23/05/22 01:36

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 23/05/2022 6:09:04 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 1 Meses \ 1

Días
Estado Civil: Casado

DESCRIPCION QUIRURGICA
FECHA CIRUGIA: 23/05/2022 FECHA INICIO: 23/05/2022 5:20:00 p. m. FECHA FINAL: 23/05/2022 5:50:00 p. m.

CIRUJANO: 51872663 MORENO MAZO SARA EDITH

1ER AYUDANTE: XIMENA RODRIGUEZ

2DO AYUDANTE:

INSTRUMENTADORA: 1015410004 RAMIREZ BERNAL CAROLINA

ANESTESIOLOGO: 46362916 GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR

TIPO DE
ANESTESIA:

07 LOCAL PARA
OFTALMOLOGIA

HERIDA QUIRURGICA: LIMPIA COMPLICACIONES: NO

SANGRADO: MINIMO

PREQUIRURGICO Diagnóstico: Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES

POSQUIRURGICO Diagnóstico: Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES

PATOLOGIA: NO

CULTIVO: NO

ANTIBIOTICO
PROFILAX:

SI CUAL:  ANT1: MOXIFLOXACINA ANT.2: OQ SEPTIC

HALLAZGOS QUIRURGICOS

AMPOLLA FILTRANTE SUPERIOR FIBROSADA, VALVULA EXPRESS SUPERIOR, SINEQUIAS ANTERIORES EN 360°, SECLUSION PUPILAR,
CATARATA MADURA OJO IZQUIERDO

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Residente CC: 1015454950 Residente Nombre: 2 Año Residencia: 2 Especialidad: OFTALMOLOG
IA

Profesional:MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

SALAS DE CIRUGIA

FOLIO: 68

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7155718

NOMBRE DEL PACIENTE:LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 23/05/22 01:36

PREVIA VERIFICACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, COLOCACION DE CAMPOS QUIRURGICOS,
SE PROCEDE EN OJO IZQUIERDO A:
-TEGADERM Y BLEFAROSTATO
-PARACENTESIS CON CUCHILLETE DE 15° AUXILIARES N2
-ANESTESIA, AIRE, AZUL TRIPAN EN CAMARA ANTERIOR
- VISCOSINEQUIOTOMIA ANTERIOR SUPERIOR EVIDENCIANDO DESCEMATOCELE TEMPORAL SUPERIOR
-INCISION PRINCIPAL CON CRECENT Y CUCHILLETE DE 2.2
-LIBERACION DE SECLUSION PUPILAR CON VISCOELASTICO (VISCOSINEQUIOTOMIA)
-CAPSULORREXIS CIRCULAR CONTINUA
-HIDRODISECCION E HIDRODELAMINACION
-ROTACION DEL NUCLEO
-FACOEMULSIFICACION DEL NUCLEO CON TECNICA DIVIDE Y CONQUISTA
-EXTRACCION DE EPINUCLEO Y MASAS CORTICALES CON BURATOS
-REFORMA DE SACO CAPSULAR CON VISCOELASTICI E IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR IQ +18.5
-VISCOSINEQUIOTOMIA DE IRIS PERIFERICA EN 360°
-ASPIRACION DE VISCOELASTICO (USADOS N2)
-VERIFICACION DE HERMETICIDAD
-ANTIBIOTICO PROFILACTICO
-CASCARILLA OCULAR
-PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO/CODIGOS

EXTRACCION DE CATARATA POR FACOEMULSIFICACION + IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR OJO IZQUIERDO

OBSERVACIONES

COMPLETO
SE BRINDA INFORMACION VIA TELEFONICA A FAMILIAR

PROCEDIMIENTO I 2901 EXTRACCION CATARATA POR FACOEMULSIFICACION  MAS LENTE INTRAOCULAR

PROCEDIMIENTO II 2731 SINEQUIOTOMIA

PROCEDIMIENTO
III

PROCEDIMIENTO
IV

PROCEDIMIENTO V

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

MEDICAMENTOS

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACION

1 PREDNISOLONA+FENILEFRINA APLICAR UNA GOTA CADA 4 HRS EN OJO OPERADO
HASTA AGOTAR Y SUSPENDER

1 MOXIFLOXACINO (CLORHIDRATO) 0,5% ENVASE X 5ml APLICAR UNA GOTA CADA 4 HRS EN OJO OPERADO
HASTA AGOTAR Y SUSPENDER

Residente CC: 1015454950 Residente Nombre: 2 Año Residencia: 2 Especialidad: OFTALMOLOG
IA

Profesional:MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

SALAS DE CIRUGIA

FOLIO: 68

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7155718

NOMBRE DEL PACIENTE:LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 23/05/22 01:36

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Residente CC: 1015454950 Residente Nombre: 2 Año Residencia: 2 Especialidad: OFTALMOLOG
IA

Profesional:MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

RECUENTO DE MATERIAL QUIRURGICO

FOLIO: 69

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7155718

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 23/05/22 01:36

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 23/05/2022 6:27:35 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 1 Meses \ 1

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 69 (Fecha: 23/05/2022 06:27 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7155718 Fecha: 23/05/22 01:36:34

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

RECUENTO MATERIAL QUIRURGICO
TIEMPO QUIRURGICO: CIRUJANO:

PRIMER AYUDANTE:

ULTIMO ANTECEDENTE RELEVANTE

PROCEDIMIENTO FECHA INSTITUCION OBSERVACIONES

FACO + LIO OI 23/05/2022 HOMIL SE ANEXA CEES.

RECUENTO INSTRUMENTAL

EQUIPOS INICIAL OBSERVACION EQUIPOS FINAL OBSERVACIONES

FACO,
LOCAL,
TAPAS

COMPLETO COMPLETO ESTERIL

RECUENTO MATERIAL

PRODUCTO INICIAL ADICIONAL01 ADICIONAL02ADICIONAL03 ADICIONAL04 ADICIONAL05 FINAL OBSERVACION

OTROS 3 3 CUCHILLETES COMPLETO

PATOLOGIAS

ENTREGA PATOLOGIA NRO. PATOLOGIAS RECIBE ENTREGA

NO

CIRUJANO:

INSTRUMENTADORA: 1073230340 MIRANDA MURILLO CAROL ANDREA

AUXILIARES:

OBSERVACIONES:

Profesional: MIRANDA MURILLO CAROL ANDREA INSTRUMENTADORAS Registro profesional: 1073230340

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



Observaciones Generales:

SE REALIZA PROCEDIMIENTO QUIRÚRGICO CON LA DRA. MORENO.
RECUENTO FINAL DE MATERIAL COMPLETO.
SE ANEXA HOJA DE INDICADORES. 

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Profesional: MIRANDA MURILLO CAROL ANDREA INSTRUMENTADORAS Registro profesional: 1073230340

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 70

Fecha de Folio: 24/05/2022 2:48 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7155718 Fecha de Ingreso: 23/05/2022 1:36 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 24/05/2022 2:48:48 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 1 Meses \ 2 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

CONTROL POP GLAUCOMA
PACIENTE EN SEGUIMIENTO CON IDX DE:
1. POP FACO+LIO OJO IZQUIERDO + VISCOSINEQUIOTOMIA DEL 23/05/22

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE DOLOR OCULAR A LAS 3 AM, TOMA ACETAMINOFEN CON RESOLUCION TOTAL DE LOS SINTOMAS.

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
AVL OI SC: 20/70
BIO OI: HIPEREMIA CONJUNTIVAL MODERADA, CORNEA CON EDEMA GRADO II, PLIEGUES EN DESCEMETN PREDOMINIO NASAL,
INCISIONES HERMETICAS, PUNTO DE SUTURA ESCLEROCORNEAL EN POSICION SEIDEL NEGATIVO, CA FORMADA BURBUJA DE AIRE
SUPERIOR, PUPILA DISCORICA, VALVULA EXPRESS SUPERIOR, LIO CP CENTRADO
PIO OI: 9 MMHG
FDO OI: ROJO RETINIANO

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 0  PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 0 GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS:

- INTERFEROMETRIA ODI 20/25 - RCE 2692/ 1560 - BIOMETRIA LA 24.52 CIL -035 A 91° dca 3.55 mm LIO 17.0 para -013 OI LA CIL -0.40 A
24° DCA 3.32 LIO IQ 18.5 PARA 0.02*OCT N.O- 6/1/2022

ANALISIS:

PACIENTE CON ADECUADO POP, SE INDICA CONTINUAR IGUAL MANEJO Y CONTROL EN 8 DIAS. SE DAN SIGNOS DE ALARMA Y
RECOMENDACIONES GENERALES. ADICIONALMENTE SE ENTREGA BOLETA Y CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA FACO+LIO OD. SE
EXPLICA A PACIENTE

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1015454950 Residente NOMBRE: XIMENA
RODRIGUEZ

AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 70

Fecha de Folio: 24/05/2022 2:48 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7155718 Fecha de Ingreso: 23/05/2022 1:36 a. m.

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

EXTRACCION CATARATA POR FACOEMULSIFICACION  MAS LENTE
INTRAOCULAR

FACO+LIO OJO DERECHOLIO IQ 17.0 PARA  -0.13ANESTESIA:
LOCAL CONTROLADADURACION: 1 HORA1. AUTORIZAR BOLETA
DE CIRUGIA2. CONSENTIMIENTO INFORMADO DE
ANESTESIOLOGIA3. LLEVAR A RECIBO 3 PARA PROGRAMACION DE
CIRUGIATELEFONO: 3108415085 - 3102215415

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1015454950 Residente NOMBRE: XIMENA
RODRIGUEZ

AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 71

Fecha de Folio: 01/06/2022 12:16 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7155718 Fecha de Ingreso: 23/05/2022 1:36 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/06/2022 12:16:05 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 1 Meses \ 10 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

CONTROL POP GLAUCOMA
PACIENTE EN SEGUIMIENTO CON IDX DE:
POP FACO+LIO OJO IZQUIERDO + VISCOSINEQUIOTOMIA DEL 23/05/22
GPAA EN MANEJO ACTUAL KRITANTEK (2) AO LUBRICANTE AO
TRABE+ EXPRESS OI
TLS OD

PAQUIS: 495/491 (DELGADAS) PIOS MAXIMASBASALES REGISTRADAS OD 22 OI 21 MM HG

ASISTE A CONTROL

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
AVL OI SC: 20/150
BIO OI: HIPEREMIA CONJUNTIVAL MODERADA, CORNEA CON EDEMA GRADO II, PLIEGUES EN DESCEMETN PREDOMINIO NASAL,
INCISIONES HERMETICAS, PUNTO DE SUTURA ESCLEROCORNEAL EN POSICION SEIDEL NEGATIVO, CA FORMADA BURBUJA DE AIRE
SUPERIOR, PUPILA DISCORICA, VALVULA EXPRESS SUPERIOR, LIO CP CENTRADO
PIO : 10/6 MMHG
FDO OI: ROJO RETINIANO

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 2
5

 PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 1 GLASGOW 15 /15

PARACLINICOS:

ANALISIS:

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020776562 Residente NOMBRE: NATALIA
SARRIA

AÑO RESIDENCIA: 3 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 71

Fecha de Folio: 01/06/2022 12:16 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7155718 Fecha de Ingreso: 23/05/2022 1:36 a. m.

PACIENTE EN POP DE FACO+LIO OI ANTECEDNETE DE BAJO RECUENTO ENDOTELIAL, EL DIA DE HOY CON EDEMA CORNEAL Y PLIEGUES EN
DESCEMET. SE RETIRA PUNTO CE SIN COMPLICACIONES.
PLAN
SE ADICIONA SOLUCION SALINA HIPERTONICA, BRIMONIDINA Y TIMOLOL, CONTINUA ESTEROIDE TOPICO OI
SS MICROSCOPIA ESPECULAR
SS VALORACION POR CORNEA
CONTROL EN 1 SEMANA

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

MEDICAMENTOS

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACION

1 TIMOLOL MALEATO APLICAR UNA GOTA CADA 12 HORAS EN OJO IZQUIERDO

1 SOLUCION SALINA HIPERTON APLICAR UNA GOTA CADA 8 HORAS EN OJO IZQUIERDO

1 BRIMONIDINA APLICAR UNA GOTA CADA 12 HORAS EN OJO IZQUIERDO

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

EXAMENES / PROCEDIMIENTOS SOLICITADOS

NOMBRE OBSERVACIONES

RECUENTO DE CELULAS ENDOTELIALES AO

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

CONSULTA ESPECIALIZADA CONTROL GLAUCOMA CONTROL EN UNA SEMANA PARA SEGUIMIENTO DE LA PRESION
INTRAOCULAR 08/06/22

CONSULTA ESPECIALIZADA PRIMERA VEZ CORNEA PACIENTE CON ANTECEDENTE DE BAJO RECUENTO ENDOTELIAL,
QUIEN FUE LLEVADO A CIRUGIA DE CATARATA SIN EMBARGO CON
EDEMA CORNEAL PERSISTENTE SE SOLICITA VALORACION.

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020776562 Residente NOMBRE: NATALIA
SARRIA

AÑO RESIDENCIA: 3 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 73

Fecha de Folio: 08/06/2022 12:27 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7181141 Fecha de Ingreso: 08/06/2022 12:14 p. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 8/06/2022 12:27:55 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 1 Meses \ 17 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

CONTROL POP GLAUCOMA
PACIENTE EN SEGUIMIENTO CON IDX DE:
POP FACO+LIO OJO IZQUIERDO + VISCOSINEQUIOTOMIA DEL 23/05/22
GPAA EN MANEJO ACTUAL KRITANTEK (2) AO LUBRICANTE AO
TRABE+ EXPRESS OI
TLS OD

PAQUIS: 495/491 (DELGADAS) PIOS MAXIMASBASALES REGISTRADAS OD 22 OI 21 MM HG

ASISTE A CONTROL, REFIERE HA PRESENTADO MEJORIA DE LA VISION.

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
AVL OI SC: 20/50
BIO OI: HIPEREMIA CONJUNTIVAL MODERADA, AMPOLLA H1E4V0S0, CORNEA CON EDEMA GRADO I, SE EVIDENCIA AREA DE
DESPRNEDIMEITNO DE LA DESCEMET NASAL, PLIEGUES EN DESCEMETN PREDOMINIO NASAL, CA FORMADA, PUPILA DISCORICA, VALVULA
EXPRESS SUPERIOR, LIO CP CENTRADO
PIO : 10/11 MMHG
FDO OI: ROSADO RETINIANO

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 2
5

 PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 1 GLASGOW 15 /15

PARACLINICOS:

ANALISIS:

PACIENTE EN POP DE FACO+LIO OI ANTECEDNETE DE BAJO RECUENTO ENDOTELIAL, CON MEJORIA DE EDEMA CORNEAL.
TIENE PENDIENTE TOMA DE MICROSCOPIA ESPECULAR Y VALORACION POR CLINICA DE CORNEA
POR EL MOMENTO CONTINUA MANEJO INSTAURADO, SE DAN RCOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA.

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020776562 Residente NOMBRE: NATALIA
SARRIA

AÑO RESIDENCIA: 3 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 73

Fecha de Folio: 08/06/2022 12:27 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7181141 Fecha de Ingreso: 08/06/2022 12:14 p. m.

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

CONSULTA ESPECIALIZADA CONTROL GLAUCOMA CONTROL POSTERIOR A VALORACION DE CORNEA

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020776562 Residente NOMBRE: NATALIA
SARRIA

AÑO RESIDENCIA: 3 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 74

Fecha de Folio: 16/06/2022 8:06 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7192436 Fecha de Ingreso: 16/06/2022 7:39 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 16/06/2022 8:06:57 a. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 1 Meses \ 25 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

CLINICA DE CORNEA Y SEGMENTO ANTERIOR- PRIMERA VEZ- DR ROSAS***

PACIENTE DE 56 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS DE:
-ANTECEDENTE DE FACO+LIO OJO IZQUIERDO + VISCOSINEQUIOTOMIA DEL (23/05/22- DRA MORENO)
-GPAA EN MANEJO ACTUAL KRITANTEK (2) AO LUBRICANTE AOTRABE+ EXPRESS OI
-TLS OD

ASISTE A VALORACION EN CORNEA

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
BIO OD: CONJUNTIVA SIN ALTERACIONES, CORNEA TRANSPARENTE, CÁMARA FORMADA VHIII/IV, IRIS SIN ALTERACIONES, CRISTALINO
OPALESCENTE.
OI: HIPEREMIA CONJUNTIVAL MODERADA, AMPOLLA FORMADA, CORNEA CON EDEMA GRADO I, DESPRENDIMIENTO DE LA DESCEMET DE
LOCALIZACION NASAL A MANERA DE CUÑA, PLIEGUES EN DESCEMET DE PREDOMINIO NASAL, CÁMARA FORMADA, PUPILA DISCORICA,
VALVULA EXPRESS SUPERIOR, LIO CP CENTRADO
FDO: DIFERIDO.

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 2
5

 PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 1 GLASGOW 3 /15

PARACLINICOS:

ANALISIS:

PACIENTE DE 56 AÑOS DE EDAD CON EDEMA CORNEAL DE OJO IZQUIERDO PRESENTADO EN CONTEXTO DE POSTQUIRURGICO DE CIRUGIA
DE FACO MAS LIO DE OJO IZQUIERDO , EN QUIEN SE EVIDENCIA EN CONSULTA PERSISTENCIA DE EDEMA CORNEAL Y CON
DESPRENDIMIENTO MENOR DE LA MEMBRANA DE DESCEMET DE LOCALIZACION NASAL. POR EL MOMENTO INDICAMOS CONDUCTA POR
PARTE DE CORNEA, CONTINUAR CON MANEJO DE BRIMONIDINA /TIMOLOL, ADICIONAMOS AL MANEJO ACETATO DE PREDNISOLONA Y
DEXAMETASONA IM 3 DOSIS PARA APLICACION INTERDIARIA. DAMOS ORDEN PARA CONTROL EN 15 DIAS EN CLINICA DE CORNEA.

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

Profesional: ROSAS APRAEZ JESUS ANDRES OFTALMOLOGIA-CORNEA
QUERATOCONO-

Registro
profesional:

12989960

Residente CC: 1140815596 Residente NOMBRE: JORGE
SALCEDO

AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: oftalmologia

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 74

Fecha de Folio: 16/06/2022 8:06 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7192436 Fecha de Ingreso: 16/06/2022 7:39 a. m.

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

MEDICAMENTOS

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACION

1 PREDNISOLONA+FENILEFRINA APLICAR 1 GOTA CADA 6 HORAS EN OJO IZQUIERDO

3 DEXAMETASONA FOSFATO ADMINISTRACION INTRAMUSCULAR CADA 24 HORAS. DIA
INTERMEDIO POR 3 DIAS.

3 JERINGA DESECHABLE  DE 5 C.C PARA ADMINISTRACION DE DEXAMETASONA INTRAMUSCULAR
POR 3 DIAS.

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

CONSULTA ESPECIALIZADA CONTROL CORNEA CONTROL DE CORNEADR ROSAS EN 15 DIAS.

Profesional: ROSAS APRAEZ JESUS ANDRES OFTALMOLOGIA-CORNEA
QUERATOCONO-

Registro
profesional:

12989960

Residente CC: 1140815596 Residente NOMBRE: JORGE
SALCEDO

AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: oftalmologia

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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05/07/2022

HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

GENERAL O INGRESO

CONSULTA EXTERNA FOLIO: 75

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7213679

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 05/07/22 11:20

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 5/07/2022 11:26:08 a. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 2 Meses \ 13

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 75 (Fecha: 05/07/2022 11:26 a. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7213679 Fecha: 05/07/22 11:20:18

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General Cama:

EL PACIENTE NO TIENE ANTECEDENTES

ANAMNESIS

ASISTE PACIENTE A TOMA DE RECUENTO ENDOTELIAL AMBOS OJOS

EXAMEN FISICO

SE REALIZA EXAMEN

SIGNOS VITALES

PA 0 / 0    FC 0    FR 0    T 0   SATURACION 0   GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS Y ANALISIS

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

H259 CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

DETALLE DE SOLICITUD DE INTERCONSULTA

Consecutivo Nº: Folio: Ingreso:

Profesional: RESTREPO RODRIGUEZ MARCELA OFTALMOLOGIA-
PROCEDIMIENTOS

Registro profesional: 51724149

1 Año Residencia: 1Residente CC: Residente Nombre: 1 1 Especialidad:

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 5/07/2022 11:26:08 a. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 2 Meses \ 13

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 75 (Fecha: 05/07/2022 11:26 a. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7213679 Fecha: 05/07/22 11:20:18

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General Cama:

Fecha y hora Solicitud:

Área de Servicio:

Diagnóstico:

Motivo:

Observaciones:

DETALLE DE RESPUESTA A INTERCONSULTA
Médico que responde: 51724149 - RESTREPO RODRIGUEZ MARCELA

Especialidad: ENFERMERIA

Diagnóstico H259 CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA

Anamnesis

Signos vitales

Presión Arterial Frecuencia Cardiaca Frecuencia Respiratoria

Temperatura Saturación Glasgow

Examen Fisico

Analisis y Plan

Profesional: RESTREPO RODRIGUEZ MARCELA OFTALMOLOGIA-
PROCEDIMIENTOS

Registro profesional: 51724149

1 Año Residencia: 1Residente CC: Residente Nombre: 1 1 Especialidad:

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 76

Fecha de Folio: 06/07/2022 7:34 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7214812 Fecha de Ingreso: 06/07/2022 7:08 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 6/07/2022 7:34:51 a. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 2 Meses \ 14 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

CONTROL POP GLAUCOMA
PACIENTE EN SEGUIMIENTO CON IDX DE:
POP FACO+LIO OJO IZQUIERDO + VISCOSINEQUIOTOMIA DEL 23/05/22
GPAA EN MANEJO ACTUAL KRITANTEK (2) OD Y BRIMONIDINA + TIMOLOL OI. LUBRICANTE AO
TRABE+ EXPRESS OI
TLS OD

PAQUIS: 495/491 (DELGADAS) PIOS MAXIMASBASALES REGISTRADAS OD 22 OI 21 MM HG

ASISTE A CONTROL CON RESULTADOS DE RECUENTO DE CELULAS ENDOTELIALES. PENDIENTE CIRUGIA FACO+LIO OD, ACTUALMENTE EN
OD APLICANDOSE KRYTANTEK Y MANEJO CON BRIMONIDINA+TIMOLOL EN OI. APLICANDOSE PREDNISOLONA EN OI POST VALORACION
POR CLINICA DE CORNEA

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
AVL OD: 20/60
        OI SC: 20/60+
BIO OD: PINGUECULA NASAL, HIPEREMIA CONJUNTIVAL EN 360°, CORNEA CLARA, VH IV, PUPILA LEVE MIDRIASIS, REACTIVA, SIN DPAR,
OPALESCENCIA NUCLEAR CRISTALINO N3SC2C2
OI: HIPEREMIA CONJUNTIVAL LEVE, CORNEA CLARA, LEVE OPACIDAD Y DESPRENDIMIENTO DE MEMBRANA DESCEMET SUPERIOR NASAL,
ATROFIA IRIDIANA Y DE ESFINTER CON PUPILA LEEVEMENTE DISCÓRICA Y VALVULA EXPRESS SUPERIOR, LIO CP CENTRADO
PIO : 12/7 MMHG
GONIO OD C30fP2 EN CUADRANTE NASAL OI CON SINEQUIAS EN 4 CUADRANTES
FDO: OD: DISCO REDONDO, EXC: 0.99 ADELGAZAMIENTO ANILLO INFERIOR , ESTAFILOMA POSTERIOR, MACULA SIN BRILLO;
          OI: EXC: ESTAFILOMA POSTERIOR, DISCO PALIDO EXCAVACION DE 0.9, REMANANTE PEQUEÑO NASAL , MACULA SIN BRILLO

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 0  PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 0 GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS:

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020782324 Residente NOMBRE: LUIS ARENAS AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 76

Fecha de Folio: 06/07/2022 7:34 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7214812 Fecha de Ingreso: 06/07/2022 7:08 a. m.

PARACLINICOS:INTERFEROMETRIA ODI 20/25 RCE 2692/ 1560 BIOMETRIA LA 24.52 CIL -035 A 91° dca 3.55 mm LIO 17.0 para -013 OI LA
CIL -0.40 A 24° DCA 3.32 LIO IQ 18.5 PARA 0.02*OCT N.O- 6/1/2022 - OD MICRODISCO OI DISCO PROMEDIO EXC 0.8/0.83 CFN 55/59
DELGADAS AO OD DISMINUIDOS EN SECTOERS SUPERIORES E INFERIORS OI DISMINUIDOINFERIOR Y EN SECTORES TEMPORALES,
SOSPECHOSO SUPERONASAL CCG 49/53 OD DISMINUIDO DE MANERA GLOBAL OI DISMINUIDO DE MANERA GLOBAL CON ADELGAZAMIENTO
MACULAR.*CVC 12/2021 AO HEMIANOPSIA BINASAL, Y CUADRANTANOPSIA TEMPORAL INFERIOR CON ISLA DE VISIÓN EN CUADRANTE
TEMPORAL SUPERIOR AO- POLISOMNOGRAFIA ( 22/07/2021): SINDROME DE APNEA OBSTRUCTIVA DEL SUEÑO SEVERO (IAH: 56.1/HORA)-
CVC (13/08/2021): OD: DEFECTO GENERALIZADO, CON ARQUEADO SUPERIOR E INFERIOR VFI: 19%, DM -28.41; OI: DFECETO
GENERALIZADO CON ARQUEADO SUPERIOR E INFERIOR, VFI 17%, DM -28.79- POTENCIALES EVOCADOS VISUALES (24/01/2020):
NORMALES AODOPPLER CAROTIDEO (10/01/2020: NORMAL AO.

ANALISIS:

PACIENTE CON POP OJO IZQUIERDO FACO+LIO QUE CURSO CON DESCEMATOCELE EN EDEMA DE CORNEA QUE HA RESUELTO
RPOGRESIVAMENTE, MEJROÍA DE AGUDEZA VISUAL Y PIO EN METAS; PENDIENTE CONTROL CON CLINICA DE CORNEA MAÑANA DR. ROSAS,
EN PROCESO DE RESOLCUION DE CIRUGIA DE OJO DERECHO, SE DAN SIGNOS DE ALARMA Y PRECACUIONES A PACIENTE QUIEN REFIERE
ENTENDER. CONTINUARA IGUAL MANEJO POR EL MOEMNTO. EN EL MOMENTO EN TRATAMIENTO CON BRIMONIDINA+TIMOLOL OI

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

H401 GLAUCOMA PRIMARIO DE ANGULO ABIERTO Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

CONSULTA ESPECIALIZADA CONTROL GLAUCOMA DRA MORENO

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020782324 Residente NOMBRE: LUIS ARENAS AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 77

Fecha de Folio: 07/07/2022 8:50 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7217033 Fecha de Ingreso: 07/07/2022 8:41 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 7/07/2022 8:50:32 a. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 2 Meses \ 15 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

CLINICA DE CORNEA Y SEGMENTO ANTERIOR- CONTROL- DR ROSAS***

PACIENTE DE 56 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS DE:
-ANTECEDENTE DE FACO+LIO OJO IZQUIERDO + VISCOSINEQUIOTOMIA DEL (23/05/22- DRA MORENO)
-GPAA EN MANEJO ACTUAL KRITANTEK (2) AO LUBRICANTE AOTRABE+ EXPRESS OI
-TLS OD

ASISTE A VALORACION EN CORNEA PARA CONTROL

REFIERE ESTAR ASINTOMATICO Y MEJORIA DE VISION

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
BIO OD: CONJUNTIVA SIN ALTERACIONES, CORNEA TRANSPARENTE, CÁMARA FORMADA VHIII/IV, IRIS SIN ALTERACIONES, CRISTALINO
OPALESCENTE.
OI: HIPEREMIA CONJUNTIVAL MODERADA, AMPOLLA FORMADA, CORNEA CON EDEMA MÍNIMO, EJE VISUAL CLARO, PERSISTE LIGERO
EDEMA EN AREA INFERO NASAL, DESPRENDIMIENTO DE LA DESCEMET DE LOCALIZACION NASAL A MANERA DE CUÑA, CÁMARA FORMADA,
PUPILA DISCORICA, VALVULA EXPRESS SUPERIOR, LIO CP CENTRADO
FDO: DIFERIDO.

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 2
5

 PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 1 GLASGOW 3 /15

PARACLINICOS:

ANALISIS:

PACIENTE DE 56 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS ANOTADOS. EN EL DIA DE HOY CON DISMINUCION DE EDEMA, NO MICROQUISTES Y
PERSISTE DESPRENDIMIENTO DE DESCEMET EN AREA PERIFERICA. INDICAMOS IGUAL TRATAMIENTO. PENDIENTE CIRUGIA CON DRA
MORENO, PROXIMO MARTES. CONTROL EN CORNEA POSTERIOR A CIRUGIA.

Profesional: ROSAS APRAEZ JESUS ANDRES OFTALMOLOGIA-CORNEA
QUERATOCONO-

Registro
profesional:

12989960

Residente CC: 1140815596 Residente NOMBRE: JORGE
SALCEDO

AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA.

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022



HOSPITAL MILITAR CENTRAL Pagina 2/2

HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 77

Fecha de Folio: 07/07/2022 8:50 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7217033 Fecha de Ingreso: 07/07/2022 8:41 a. m.

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

H182 OTROS EDEMAS DE LA CORNEA Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

CONSULTA ESPECIALIZADA CONTROL CORNEA DR ROSASCONTROL POSTERIOR A CIRUGIA.

Profesional: ROSAS APRAEZ JESUS ANDRES OFTALMOLOGIA-CORNEA
QUERATOCONO-

Registro
profesional:

12989960

Residente CC: 1140815596 Residente NOMBRE: JORGE
SALCEDO

AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA.

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022
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12/07/2022

HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

GENERAL O INGRESO

SALAS DE CIRUGIA FOLIO: 78

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7223485

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 12/07/22 01:17

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 12/07/2022 3:36:03 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 2 Meses \ 20

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 78 (Fecha: 12/07/2022 03:36 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7223485 Fecha: 12/07/22 01:17:48

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General Cama:

EL PACIENTE NO TIENE ANTECEDENTES

ANAMNESIS

PACIENTE PROGRAMADO PARA FACO+LIO, SIN EMBARGO POR FALLA EN EQUIPO CENTURION SE CANCELA
PROCEDIMIENTO.

EXAMEN FISICO

SIGNOS VITALES

PA 0 / 0    FC 0    FR 0    T 0   SATURACION 0   GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS Y ANALISIS

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

H269 CATARATA, NO ESPECIFICADA Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

DETALLE DE SOLICITUD DE INTERCONSULTA

Consecutivo Nº: Folio: Ingreso:

Fecha y hora Solicitud:

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

1 Año Residencia: 1Residente CC: Residente Nombre: 1 1 Especialidad:

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



Página: 23/40

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 12/07/2022 3:36:03 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 2 Meses \ 20

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 78 (Fecha: 12/07/2022 03:36 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7223485 Fecha: 12/07/22 01:17:48

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General Cama:

Área de Servicio:

Diagnóstico:

Motivo:

Observaciones:

DETALLE DE RESPUESTA A INTERCONSULTA
Médico que responde: 51872663 - MORENO MAZO SARA EDITH

Especialidad: OFTALMOLOGIA

Diagnóstico H269 CATARATA, NO ESPECIFICADA

Anamnesis

Signos vitales

Presión Arterial Frecuencia Cardiaca Frecuencia Respiratoria

Temperatura Saturación Glasgow

Examen Fisico

Analisis y Plan

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

1 Año Residencia: 1Residente CC: Residente Nombre: 1 1 Especialidad:

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

PARADA DE SEGURIDAD

FOLIO: 79

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7249499

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 01/08/22 01:08

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/08/2022 5:43:49 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 3 Meses \ 10
Días

Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 79 (Fecha: 01/08/2022 05:43 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7249499 Fecha: 01/08/22 01:08:57

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

EL PACIENTE NO TIENE ANTECEDENTES

PARADA DE SEGURIDAD

Es una cirugía cardio vascular NO Es una cesárea NO

ANTES DE LA ADMINISTRACION DE ANESTESIA

ENTRADA - EL PACIENTE CONFIRMA

¿Lugar del cuerpo? SI ¿El procedimiento? SI ¿Su consentimiento? SI

¿Se ha marcado el sitio quirúrgico? SI ¿Se realizó lista de chequeo de los equipos? SI

¿La medicación anestésica esta completa? SI ¿El pulsoxímetro esta conectado al paciente y funcionando? SI

Ayuno SI ¿El paciente ha sido intervenida de cirugía cardíaca? N/A

¿El paciente ha sido intervenido de cirugía cardiaca? N/A

SE VERIFICA EN EL PACIENTE

¿Alguna alergía conocida? SI ¿Tiene profilaxis antibiótica? SI

¿Dificultad con la vía respiratoria o riesgo de aspiración? SI Disponibilidad de componentes sanguineos N/A

Riesgo de perdida de sangre >500ml (7ml/kg en niños) N/A

¿Tiene vía de acceso intravenosa adecuada y los liquidos necesarios para reanimarlo? SI

Están disponibles las imágenes diagnósticas esenciales N/A

¿Tiene confirmada cama en UCI? ¿Rasurado Completo?

¿Medias antiembolicas? Faja Toraxica

Se confirmo la reserva de componenetes sanguíneos? N/A ¿Cuales componenetes sanguíneos?

SE VERIFICA

¿La succión y la asistencias están disponibles para la intubación? SI

¿Hay problemas o inquietudes con los insumos? SI ¿Hay disponibilidad de protamina?

LISTA DE CHEQUEO

Profesional:MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA ENFERMERIA Registro profesional: 1022380181

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



Pila de marcapaso con carga de energía Equipo de monitoreo hemodinámico

Desfibrilador Disponibilidad de sierra

Dispositivo de asistencia ventricular

Mesa de calor radiante precalentada Incubadora de transporte precalentada

Equipos biomédicos Insumos médico quirúrgicos

ANTES DE LA INSICIÓN

PAUSA - CONFIRMAR QUE EL EQUIPO SE HA IDENTIFICADO POR SU NOMBRE Y FUNCIÓN

Anestesiólogo SI Cirujano SI Instrumentador SI

Auxiliar SI Perfusionista N/A

EL CIRUJANO, ANESTESIÓLOGO, INSTRUMENTADOR Y AUXILIAR CONFIRMAN VERBALMENTE

Identidad del paciente SI Lugar del cuerpo SI

Intervencion Quirurgica SI

EL CIRUJANO REPASA

Los pasos críticos inesperados SI Duración de la operación SI

Pérdida sanguínea anticipada SI El ecocardiograma preoperatorio

Reviso el cateterismo cardiaco

EL ANESTESIÓLOGO REPASA

Presenta el paciente alguna peculiaridad que sucite preocupación NO

EL INSTRUMENTADOR REPASA

Se ha confirmado la esterilidad de los equipos SI Inicio recuento de material quirúrgico SI

EL PERFUSIONISTA REPASA

Hay cartuchos para procesar gases La batería de la maquina extrocorpórea tiene batería cargada

Esta el set de válvulas completo

ANTES DE LA SALIDA DEL QUIROFANO

SALIDA - LA ENFERMERA CONFIRMA VERBALMENTE CON EL EQUIPO QUIRÚRGICO

Nombre del procedimiento quirúrgico registrado SI Recuento final del material quriúrgico SI

Rotulación de las muestras N/A Existe algún problema que requiera la atención del equipo NO

El anestesiólogo y el cirujano repasan las inquietudes claves sobre la recuperación y el manejo del paciente SI

Observaciones

PERSONAL DEL PROCEDIMIENTO

PEDIATRA

PROFESIONAL DE ENFERMERÍA

ANESTESIÓLOGO: 46362916 GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR

CIRUJANO: 51872663 MORENO MAZO SARA EDITH

INSTRUMENTADOR: 1018480884 SAAVEDRA MUÑOZ DIANA CAROLINA

AUXILIAR DE ENFERMERIA: 1022380181 MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Profesional:MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA ENFERMERIA Registro profesional: 1022380181

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

ANESTESIA

FOLIO: 80

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7249499

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 01/08/22 01:08

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/08/2022 6:00:39 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 3 Meses \ 10

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 80 (Fecha: 01/08/2022 06:00 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7249499 Fecha: 01/08/22 01:08:57

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EL PACIENTE NO TIENE ANTECEDENTES

MOTIVO DE CONSULTA

REVISIÓN POR
SISTEMAS:

EXÁMEN FÍSICO:

REGISTRO ANESTESICO

PESO: 0 Kg. TALLA: 0 AYUNO: 0 Hrs.ASA:

TIPO DE CIRUGIA: DIAGNOSTICO:

PROCEDIMEINTOS INTERVENCIONES

PROCEDIMIENTO I: 2901 EXTRACCION
CATARATA POR
FACOEMULSIFICACI
ON  MAS LENTE
INTRAOCULAR

PROCEDIMIENTO II: PROCEDIMIENTO III:

PROCEDIMIENTO IV: PROCEDIMIENTO V: PROCEDIMIENTO VI:

CIRUJANO: 449 RESIDENTE:

TECNICA GENERAL: TECINHALA ENDOVENOSA BALANCEADA TIVA VIENENTUB

REGIONAL: REGIONAL SUBARACNOOIDE OTROS

ESPACIO: AGUJA: 0 NIVEL: BLOQUEO:

VIA ÁEREA: CANULA MASCARA LARINGEA No. 0 MASCARA FACIAL TRAQUEOSTOMÍA

TUBO ENDOTRAQUEAL: IOTE INT DIFICULTAD:

VENTILACIÓN: ESPONTANEA MANUAL ASISTIDA CONTROLADA MECÁNICA

FECUENCIA: 0 VOLUMEN CONTTIENTE: 0 PEEP: 0

Profesional: GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL DOLOR Registro profesional: 46362916

Residente Nombre: NA Residente CC: 1 Año Residencia: 1 Epecialidad: NA

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



CIRCUITO
RESPI

SEMICERRADO SEMIABIERTO CERRADO ABIERTO

POSICIÓN: SUPINO PRONO LATERAL: IZQUIERDA DERECHA

FECHAS QX 1/08/2022
HORA ENTRADA
SALAS:

17:08 INICIO ANESTESIA: 17:08 INICIO CIRUGIA: 17:08

SALIDA SALAS: 18:08 FINAL ANESTESIA: 18:08 FINAL CIRUGIA: 18:08

ACCESO VENOSO: MIEMBRO SUPERIOR DERECHO MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO

OTRO ACCESO VENOSO

MONITORIA
:

NO INVASIVA SA02 EKG DII ETCO2 PVC

SA02 EKG DII ETCO2 PVC

EST  NERV PERIFERICO: TEMPERATURA BIS ENTROPÍA 9SONDA

MALLAMPATI: II DTM: >=6

EVENTOS: 11.NINGUNO

DESTINO A: UCPA

OBSERVACIONES
:

ATENCION REALIZADA CON PROTOCOLOS OMS EN CONTEXTO DE PANDEMIA COVID 19. SE HABLA
CON PACIENTE SE EXPLICAN RIESGOS Y COMPLICACIONES. REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.
CONSENTIMIENTO FIRMADO EN VALORACION PREANESTESICA. - REVISION DE MAQUINA DE
ANESTESIA, EQUIPOS E INSUMOS- MONITORIA SEGUN ASA- PARADA DE SEGURIDAD, REVISION DE
PASOS CRITICOS E INESPERADOS- INICIA SEDACION CON INFUSIONES DESCRITAS. - PROTECCION
TERMICA, ELECTRICA Y DE ZONAS DE PRESION - INICIA CIRUGIA- FINAL CIRUGIA SIN
COMPLICACIONES- PACIENTE ALERTA, COLABORADOR, VENTILACION ESPONTANEA. SE TRASLADA A
UCPA

Profesional: GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL DOLOR Registro profesional: 46362916

Residente Nombre: NA Residente CC: 1 Año Residencia: 1 Epecialidad: NA

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



REGISTRO ANESTÉSICO



SATURACION 1 de agosto de 2022 17:30 94

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 17:30 136

TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 17:30 89

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 17:30 58

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 17:30 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 17:30 21

SATURACION 1 de agosto de 2022 17:35 96

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 17:35 128

TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 17:35 80

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 17:35 55

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 17:35 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 17:35 32

SATURACION 1 de agosto de 2022 17:40 97

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 17:40 118

TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 17:40 73

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 17:40 55

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 17:40 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 17:40 32

SATURACION 1 de agosto de 2022 17:45 97

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 17:45 110

TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 17:45 73

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 17:45 60

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 17:45 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 17:45 32

SATURACION 1 de agosto de 2022 17:50 97

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 17:50 125

TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 17:50 78

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 17:50 63

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 17:50 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 17:50 32

SATURACION 1 de agosto de 2022 17:55 97

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 17:55 120

TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 17:55 80

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 17:55 65

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 17:55 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 17:55 32

SATURACION 1 de agosto de 2022 18:00 98

TENSION ARTERIAL SISTOLICA 1 de agosto de 2022 18:00 124

Profesional: GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL DOLOR Registro profesional: 46362916

Residente Nombre: NA Residente CC: 1 Año Residencia: 1 Epecialidad: NA

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



TENSION ARTERIAL DIASTOLICA 1 de agosto de 2022 18:00 82

FRECUENCIA CARDIACA 1 de agosto de 2022 18:00 68

FRECUENCIA RESPIRATORIA 1 de agosto de 2022 18:00 16

FRACCION INSPIRADA OXIGENO 1 de agosto de 2022 18:00 32

MEDICAMENTOS UTILIZADOS

HORA MEDICAMENTO DOSIS

1/08/2022 5:30:00 p. m. DEXMEDETOMIDINA INFUSION DE 0,1-0.3 MCG/KG/H

1/08/2022 5:32:00 p. m. FENTANIL 50 MCG IV

1/08/2022 5:34:00 p. m. PROPOFOL 56 MG IV TITULADOS

1/08/2022 5:36:00 p. m. DEXAMETASONA 8 MG IV

1/08/2022 5:40:00 p. m. NBB DE HIOSCINA 20 MG IV

1/08/2022 5:45:00 p. m. DIPIRONA 1 GR IV

LIQUIDOS ADMINISTRADOS

HORA MEDICAMENTO DOSIS

1/08/2022 6:10:00 p. m. SSN 0.9 200

LIQUIDOS ELIMNIADOS

HORA LIQUIDOS ELIMINADOS CANTIDAD LIQ

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

H259 CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA Definitivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Profesional: GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL DOLOR Registro profesional: 46362916

Residente Nombre: NA Residente CC: 1 Año Residencia: 1 Epecialidad: NA

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

SALAS DE CIRUGIA

FOLIO: 81

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7249499

NOMBRE DEL PACIENTE:LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 01/08/22 01:08

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/08/2022 6:08:33 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 3 Meses \ 10

Días
Estado Civil: Casado

DESCRIPCION QUIRURGICA
FECHA CIRUGIA: 01/08/2022 FECHA INICIO: 1/08/2022 5:20:00 p. m. FECHA FINAL: 1/08/2022 6:00:00 p. m.

CIRUJANO: 51872663 MORENO MAZO SARA EDITH

1ER AYUDANTE: ARENAS

2DO AYUDANTE:

INSTRUMENTADORA: 1018480884 SAAVEDRA MUÑOZ DIANA CAROLINA

ANESTESIOLOGO: 46362916 GUTIERREZ ROA MARIA DEL PILAR

TIPO DE
ANESTESIA:

07 LOCAL PARA
OFTALMOLOGIA

HERIDA QUIRURGICA: LIMPIA COMPLICACIONES: NO

SANGRADO: MINIMO

PREQUIRURGICO Diagnóstico: Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES

POSQUIRURGICO Diagnóstico: Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES

PATOLOGIA: NO

CULTIVO: NO

ANTIBIOTICO
PROFILAX:

SI CUAL:  ANT1: MOXIFLOXACINO ANT.2: OQSEPTIC

HALLAZGOS QUIRURGICOS

CATARATA SENIL OJO DERECHO

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

PREVIA PARADA DE SEGURIDAD, PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA, SE PROCED EN OJO DERECHOE A:
-TEGADERM Y BLEFAROSTATO
-PARACENTESIS NASAL Y TEMPORAL CON CUCHILLETE DE 15°
-ANESTESIA, AIRE Y AZUL TRIPAN EN CAMARA ANTERIOR, VISCOELASTICO EN CAMARA ANTERIOR
-INCISION PRINCIPAL CON CRESCENT Y CUCHILLETE 2.2
-CAPSULORREXIS CIRCULAR CONTINUAR
-HIDRODISECCION
-FACOEMULSIFICACION DEL NUCLEO CON PIEZA DE MANO Y CHOPER
-ASPIRACION DE EPINUCLEO Y RESTOS CORTICALES CON BURATOS
-IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR IQ +17.0 PREVIA INYECCIÓN DE VISCOELÁSTICO
-ASPIRACION DE VISCOELASTICO
-HIDRATACION DE INCISIONES Y VERIFICACION DE HERMETICIDAD
-ANTIBIOTICO TOPICO Y CASCARILLA OCULAR
-PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES

Residente CC: 1020782324 Residente Nombre: 2 Año Residencia: 2 Especialidad: OFTA

Profesional:MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

SALAS DE CIRUGIA

FOLIO: 81

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7249499

NOMBRE DEL PACIENTE:LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 01/08/22 01:08

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO/CODIGOS

EXTRACCIÓN DE CATRATA POR FACOEMULSIFICACIÓN DE CRISTALINO+IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR DE OJO DERECHO

OBSERVACIONES

PROCEDIMIENTO I 2901 EXTRACCION CATARATA POR FACOEMULSIFICACION  MAS LENTE INTRAOCULAR

PROCEDIMIENTO II

PROCEDIMIENTO
III

PROCEDIMIENTO
IV

PROCEDIMIENTO V

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

MEDICAMENTOS

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACION

14 CIPROFLOXACINA 500mg TOMAR 1 TABLETA CADA 12 HORAS VIA ORAL POR 1
SEMANA

1 GATIFLOXACINA APLICAR 1 GOTA CADA 4 HORAS EN OJO OPERADO

1 DICLOFENAC 1mg/ml ENVASE X 5ml APLICAR UNA GOTA CADA 8 HRS EN OJO OPERADO
HASTA AGOTAR Y SUSPENDER

1 PREDNISOLONA 1% APLICAR 1 GOTA CADA 4 HORAS EN OJO DERECHO.

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Residente CC: 1020782324 Residente Nombre: 2 Año Residencia: 2 Especialidad: OFTA

Profesional:MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA
DEGLAUCOMA

Registro profesional: 56298

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

RECUENTO DE MATERIAL QUIRURGICO

FOLIO: 82

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7249499

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 01/08/22 01:08

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/08/2022 6:25:12 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 3 Meses \ 10

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 82 (Fecha: 01/08/2022 06:25 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7249499 Fecha: 01/08/22 01:08:57

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

RECUENTO MATERIAL QUIRURGICO
TIEMPO QUIRURGICO:1 HORA CIRUJANO: 51872663 MORENO MAZO SARA EDITH

PRIMER AYUDANTE:

ULTIMO ANTECEDENTE RELEVANTE

PROCEDIMIENTO FECHA INSTITUCION OBSERVACIONES

FACO MAS LIO OD 01/08/2022 HOMIL RECUENTO COMPLETO

RECUENTO INSTRUMENTAL

EQUIPOS INICIAL OBSERVACION EQUIPOS FINAL OBSERVACIONES

CAFO,
TAPS,
LOCAL

COMPLETO ESTERIL COMPLETO

RECUENTO MATERIAL

PRODUCTO INICIAL ADICIONAL01 ADICIONAL02ADICIONAL03 ADICIONAL04 ADICIONAL05 FINAL OBSERVACION

OTROS 3 3 COMPLETO

CIRUJANO: 51872663 MORENO MAZO SARA EDITH

INSTRUMENTADORA: 1018480884 SAAVEDRA MUÑOZ DIANA CAROLINA

AUXILIARES: 1022380181 MOJICA BASTIDAS CINDY LORENA

OBSERVACIONES: RECUENTO COMPLETO
SE ANEXA HOJA DE INDICADORES

Observaciones Generales:

Profesional: SAAVEDRA MUÑOZ DIANA CAROLINA INSTRUMENTADORAS Registro profesional: 1018480884

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Profesional: SAAVEDRA MUÑOZ DIANA CAROLINA INSTRUMENTADORAS Registro profesional: 1018480884

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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01/08/2022

HOSPITAL MILITAR CENTRAL

HISTORIA CLÍNICA

GENERAL O INGRESO

SALAS DE CIRUGIA FOLIO: 83

HISTORIA CLINICA: 79369941 INGRESO:7249499

NOMBRE DEL PACIENTE: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO F. DE INGRESO: 01/08/22 01:08

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/08/2022 6:48:12 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 3 Meses \ 10

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 83 (Fecha: 01/08/2022 06:48 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7249499 Fecha: 01/08/22 01:08:57

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General Cama:

EL PACIENTE NO TIENE ANTECEDENTES

ANAMNESIS

ANESTESIOLOGIA UCPA
**** SE REALIZA ATENCION DE PACIENTES UTILIZANDO  ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN PROTOCOLOS
INSTITUCIONALES POR PANDEMIA COVID 19. LAVADO DE MANOS EN LOS 5 TIEMPOS DE OPS-OMS****
POSOPERATORIO INMEDIATO DE FACO + LIO BAJO SEDACIÓN

EXAMEN FISICO

ADECUADO PATRON RESPIRATORIO
RSCS RÍTMICOS,NO SOPLOS
RSRS SIN AGREGADOS
ABDOMEN NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL
ALDRETE 10/10
EVA 0/10

SIGNOS VITALES

PA 0 / 0    FC 0    FR 0    T 0   SATURACION 0   GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS Y ANALISIS

PACIENTE CON ADECUADA EVOLUCIÓN POP, SE AUTORIZA EGRESO DE UCPA, CONTINUA TRATAMIETNO POR SERVICIO
TRATANTE.

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Profesional: SOLER SANDOVAL ANDRES ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL
DOLOR

Registro profesional: 1020777273

1 Año Residencia: 1Residente CC: Residente Nombre: 1 1 Especialidad:

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20
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DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 1/08/2022 6:48:12 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino
Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad en atención: 56 Años \ 3 Meses \ 10

Días
Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO FOLIO N° 83 (Fecha: 01/08/2022 06:48 p. m.)

Responsable: Teléfono Resp:

Dirección Resp: Nº Ingreso:7249499 Fecha: 01/08/22 01:08:57

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General Cama:

H259 CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA Definitivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

DETALLE DE SOLICITUD DE INTERCONSULTA

Consecutivo Nº: Folio: Ingreso:

Fecha y hora Solicitud:

Área de Servicio:

Diagnóstico:

Motivo:

Observaciones:

DETALLE DE RESPUESTA A INTERCONSULTA
Médico que responde: 1020777273 - SOLER SANDOVAL ANDRES

Especialidad: ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL DOLOR

Diagnóstico H259 CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA

Anamnesis

Signos vitales

Presión Arterial Frecuencia Cardiaca Frecuencia Respiratoria

Temperatura Saturación Glasgow

Examen Fisico

Analisis y Plan

Profesional: SOLER SANDOVAL ANDRES ANESTESIOLOGIA / CLINICA DEL
DOLOR

Registro profesional: 1020777273

1 Año Residencia: 1Residente CC: Residente Nombre: 1 1 Especialidad:

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 20



HOSPITAL MILITAR CENTRAL Pagina 1/2

HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 84

Fecha de Folio: 02/08/2022 12:23 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7249499 Fecha de Ingreso: 01/08/2022 1:08 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 2/08/2022 12:23:59 p. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 3 Meses \ 11 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

GLAUCOMA
PACIENTE CON DX DE
POP EXTRACCIÓN DE CATRATA POR FACOEMULSIFICACIÓN DE CRISTALINO+IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR DE OJO DERECHO
4/8/2022
S/ PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN APLICANDOSE TODOS LOS MEDICAMENTOS,.

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
AVL SC OD: 20/150
BIO OD: LEVE HEMORRAGIA SUBCONJUNTIVAL INFERONASAL, CORNEA CON LEVE EDEMA Y VLIEGUES EN DESCEMET, INCISIONES
HERMETICAS, SEIDEL NEGATIVA, CA FORMADA, VH III/IV, PUPILA CENTRAL REDONDA, HUELLAS DE IRIDOPLASTIA, IRIDOTOMIA
PERIFERICA PERMEABLE, LIO DE CP CENTRADO
PIO 15/13 MMHG
FDO OD: REFLEJO ROJO RETINIANO OBSERVABLE

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 0  PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 0 GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS:

ANALISIS:

PACIENTE EN ADECUADO ESTADO POSQUIRURGICO DE OJO RECIEN OPERADO CON BUENA ADHERENCIA A SUS MEDICAMENTOS. SE
CONSIDERA CONTINUAR IGUAL MANEJO Y CONTROL EN 48 HORAS PARA EVOLUCIÓN. SE EXPLICA A PTE.

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020782324 Residente NOMBRE: LUIS ARENAS AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022



HOSPITAL MILITAR CENTRAL Pagina 2/2

HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 84

Fecha de Folio: 02/08/2022 12:23 p. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7249499 Fecha de Ingreso: 01/08/2022 1:08 a. m.

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020782324 Residente NOMBRE: LUIS ARENAS AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022



HOSPITAL MILITAR CENTRAL Pagina 1/2

HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 85

Fecha de Folio: 04/08/2022 11:50 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7249499 Fecha de Ingreso: 01/08/2022 1:08 a. m.

DATOS PERSONALES FECHA DE REGISTRO: 4/08/2022 11:50:50 a. m.

Identificación: 79369941 Sexo: Masculino

Fecha Nacimiento: 22/04/1966 Edad: 56 Años \ 3 Meses \ 13 Días Estado Civil: Casado

Dirección: CLL 68 BIS #80F19 Teléfono: 3108415085-3102215415

Procedencia: BOGOTA Ocupación: ESPECIALISTA SEXTO

DATOS DE AFILIACIÓN

Entidad: FUERZAS MILITARES Régimen: Regimen_Simplificado

Plan Beneficios: DIGSA 2022 ARMADA NACIONAL Nivel - Estrato: ESTRATO GENERAL

DATOS DEL INGRESO

Responsable: Teléfono y Direccion:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Cama :

SUBJETIVO

GLAUCOMA
PACIENTE CON DX DE
POP EXTRACCIÓN DE CATRATA POR FACOEMULSIFICACIÓN DE CRISTALINO+IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR DE OJO DERECHO
4/8/2022
S/ PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN APLICANDOSE TODOS LOS MEDICAMENTOS,.

EXAMEN FISICO

SE EXAMINA PACIENTE CON EPP POR PANDEMIA COVID-19
AVL SC OD: 20/25
BIO OD: LEVE HEMORRAGIA SUBCONJUNTIVAL INFERONASAL, CORNEA CLARA, INCISIONES HERMETICAS, SEIDEL NEGATIVA, CA FORMADA,
VH III/IV, PUPILA CENTRAL REDONDA,LIO CENTRADO, PUPILA CENTRAL REDONDA.
FDO OD: REFLEJO ROJO RETINIANO OBSERVABLE

SIGNOS VITALES

PA 1 / 1 FC 1 FR 1 T 0  PESO Kg:1 TALLA cms: 1 SATURACION 0 GLASGOW 0 /15

PARACLINICOS:

ANALISIS:

PACIENTE EN ADECUADO ESTADO POSQUIRURGICO DE OJO RECIEN OPERADO CON BUENA ADHERENCIA A SUS MEDICAMENTOS. SE
ORDENA REINICIAR MANEJO CON HIPOTENSOR (TRICONJUGADO) POR PIO AUMENTADA,S E DA CONTROL POR OPTOMETRIA EN 1 MES Y
POR NUESTRO SERVICIO EN 3 MESES. SE EXXPLICA SITUACIÓN A FAMILIAR Y PACIENTE. REFERE ENTENDER.

NUMERO CONTROL NUTRICIONAL PACIENTE  < 18
AÑOS:

0 LACTANCIA PAC.< 3 AÑOS: H PAC.SANO HC

¿Requiere cirugia?: NO FECHA EN QUE REQUIERE
CIRUGIA:

Tiempo quirurgico: tableCell137 tableCell138

¿Requiere componentes sanguineos?: Cantidad globulos rojos: 0 Cantidad plasma fresco: 0

Cantidad Plaquetas: 0 Cantidad CUP- plaquetas: 0 Cantidad crioprecipitados: 0

¿Requeire patología?: ¿Requiere biopsia por congelación?:

¿Requiere reserva UCI?: ¿Requiere orden de hospitalización?:

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020782324 Residente NOMBRE: LUIS ARENAS AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022



HOSPITAL MILITAR CENTRAL Pagina 2/2

HISTORIA CLÍNICA
EVOLUCION

CONSULTA EXTERNA

Número de Folio: 85

Fecha de Folio: 04/08/2022 11:50 a. m.

Historia clínica: 79369941 Nombre del paciente: LUIS ENRIQUE ABELLO RIAÑO

Ingreso: 7249499 Fecha de Ingreso: 01/08/2022 1:08 a. m.

¿Requeire equipos especiales?:

DIAGNOSTICO

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

Z961 PRESENCIA DE LENTES INTRAOCULARES Presuntivo

INDICACIONES  MEDICAS

OBSERVACION

EXAMENES / PROCEDIMIENTOS SOLICITADOS

NOMBRE OBSERVACIONES

(EXAMEN OPTOMETRICO) PRIMERA VEZ OPTOMETRIA EN 1 MES

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS

NOMBRE OBSERVACIONES

CONSULTA ESPECIALIZADA CONTROL GLAUCOMA CON NUEVA FORMULA DE ANTEOJOS Y ANTEOJOS NUEVOS

Profesional: MORENO MAZO SARA EDITH OFTALMOLOGIA - CLINICA DEGLAUCOMARegistro
profesional:

56298

Residente CC: 1020782324 Residente NOMBRE: LUIS ARENAS AÑO RESIDENCIA: 2 ESPECIALIDAD: OFTALMO
LOGIA

Relación Docencia / Servicio

LICENCIADO A: [HOSPITAL MILITAR CENTRAL] NIT [830040256-0]

Fecha de Impresión miércoles, 17 de agosto de 2022


	N° Historia Clinica: 79369941
	Folio N° 67
	Folio N° 69
	Folio N° 70
	Folio N° 71
	Folio N° 73
	Folio N° 74
	Folio N° 75
	Folio N° 76
	Folio N° 77
	Folio N° 78
	Folio N° 79
	Folio N° 80
	Folio N° 82
	Folio N° 83
	Folio N° 84
	Folio N° 85


