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Bucaramanga, abril 12 de 2023
Senores
JUZGADO DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE BUCARAMANGA
E. S. D.

ASUNTO: CONTESTACION DE REQUERIMIENTO DE HISTORIA CLINICA

REFERENCIA: VERBAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
DEMANDANTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS Y OTROS

DEMANDADO: JOSE ANGEL CHAPARRO SOTO

REQUERIMIENTO: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER.

RADICADO:68001-31-03-010-2022-00087-00

MARIA CLARA NINO GOMEZ, mayor de edad, vecina de esta ciudad, identificada con cédula de ciudadania
numero 63.295.596 de Bucaramanga - Santander, en calidad de jefe de la Oficina Juridica de la EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER - E.S.E. H.U.S. con Nit. 900.006.037-4 de
conformidad con lo sefialado en la Resolucién No. 155 del 18 de mayo de 2022 y en el acta de posesidén No.183
del 23 de mayo de 2022, por medio del presente escrito me permito dar respuesta al REQUERIMIENTO de la
referencia, mediante el cual su honorable despacho dispuso:

Cordialmente,

AGARA Negocios Juridicos S.A.S.
Defensa Juridica Externa de la E.S.E. Hospital Universitario de Santander
Cel. 3107846518

"CONFIDENCIAL — HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER (ESEHUS), La informacion contenida en este mensaje es confidencial y

sé6lo puede ser utilizada por la persona u organizacion a la cual esta dirigido. Si usted no es el receptor autorizado, cualquier retencion,
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HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

Por una atencion en salud

humanizada, segura y sostenible

Bucaramanga, abril 12 de 2023

Sefiores
JUZGADO DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE BUCARAMANGA
E. S. D.

ASUNTO: CONTESTACION DE REQUERIMIENTO DE HISTORIA CLINICA
REFERENCIA: VERBAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL

DEMANDANTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS Y OTROS

DEMANDADO: JOSE ANGEL CHAPARRO SOTO

REQUERIMIENTO: EMPRESA  SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE SANTANDER.

RADICADO: 68001-31-03-010-2022-00087-00

MARIA CLARA NINO GOMEZ, mayor de edad, vecina de esta ciudad, identificada con cédula de
ciudadania nimero 63.295.596 de Bucaramanga - Santander, en calidad de jefe de la Oficina Juridica
de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER - E.S.E.
H.U.S. con Nit. 900.006.037-4 de conformidad con lo sefialado en la Resolucidén No. 155 del 18 de
mayo de 2022 y en el acta de posesion No.183 del 23 de mayo de 2022, por medio del presente
escrito me permito dar respuesta al REQUERIMIENTO de la referencia, mediante el cual su honorable
despacho dispuso:

“De conformidad con la constancia secretarial que antecede y como quiera que segun la
historia clinica allegada por la E.S.E. HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE LEBRIJA, el sefior
BAUDILIO SANCHEZ GOMEZ fue trasladado al HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER el 12 de junio de 2015, se DECRETA como prueba de oficio, REQUERIR a la
E.S.E. al HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER H.U.S., para que con destino a este
proceso, remita copia de la totalidad de la historia clinica del sefior BAUDILIO SANCHEZ
GOMEZ, quien se identifico en vida con la cédula de ciudadania No. 2.128.528.”

En este sentido, se adjunta copia integra la historia clinica, soporte de examenes y epicrisis del
paciente BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS identificado con cedula de ciudadania No. 91463059 en
2217 folios Utiles para su conocimiento y fines pertinentes.

l. ANEXOS

Juridica

Calle 31 No 31 - 50 Piso 3
Bucaramanga

PBX: (7) 6346110 EXT. 474
e-mail: juridica@hus.gov.co

www.hus.gov.co

Hospital Universitario de Santander, NIT. 900006037-4
Ventanilla Unica: Cra. 32 No 29 - 125

Servicio de Informacién y Atencién al Usuario: siau@hus.gov.co




HOSPITAL %
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

Por una atencion en salud

humanizada, segura y sostenible

Copia de la resolucion No. 155 del pasado 18 de mayo de 2022.
Copia del acta de posesién No.183 del 23 de mayo de 2022.
Soporte de remision de estadistica.

Copia de historia clinica, examenes y epicrisis.

IL. NOTIFICACIONES

Direccion: Carrera 33 No.28-126 Bucaramanga (Santander)
Teléfono: (607) 6346110 EXT. 369
Correos Electronicos: juridica@hus.gov.co y notificacionesjudiciales@hus.gov.co

Cordialmente,

RIA CLARA NI%’GOMEZ
C.C. 63.295.596 expedida en Bucaramanga
Jefe de la Oficina Juridica - E.S.E. H.U.S.

Proyectd: Katherine Abello ksl
Abogada externa E.S.E H.U.S.
AGARA Negocios Juridicos S.A.S.

Juridica

Calle 31 No 31 - 50 Piso 3
Bucaramanga

PBX: (7) 6346110 EXT. 474
e-mail: juridica@hus.gov.co

www.hus.gov.co

Hospital Universitario de Santander, NIT. 900006037-4
Ventanilla Unica: Cra. 32 No 29 - 125

Servicio de Informacién y Atencién al Usuario: siau@hus.gov.co
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EPICRISIS N° 136361 Fecha Egreso: 9/12/2017 1:43:59 p. m.
HISTORIA CLINICA: 91463059 Ingreso: 559128
Tipo Doc:  Cédula_Ciudadania Nombre Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
TIPO INGRESO: Hospitalario
DATOS DEL PACIENTE:
SEXO: Masculino EDAD: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias VIA INGRESO: Urgencias
Fecha de Ingreso: 12/11/2017 7:03:35 p. m.
SERVICO DE EGRESO: Ninguna Cama: 931C
Fecha de Egreso: 9/12/2017 1:43:59 p. m.
TIPO DE DISCAPACIDAD: Ninguna GRADO DE DISCAPACIDAD: Ninguna
MOTIVO QUE ORIGINA LA ATENCION:
CAUSA EXTERNA: Accidente de Transito
Estadon a la Salida: VIVO Dias de Incapacidad: 0
Causa Basica de Muerte:
Destino del Paciente: DOMICILIO Remision/ContraRemision:
DIAGNOSTICOS
[TIPO DIAGNOSTICO CODIGO INOMBRE IHC |
Ingreso/Relacionado M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE
Ingreso/Relacionado S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA TIBIA
Egreso S828 FRACTURA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

RESUMEN DE LA ANAMNESIS, ANTECEDENTES, EXAMEN FISICO DE INGRESO
Motivo Consulta:

"VENGO POR QUE TENGO LA RODILLA FRACTURADA"

Enfermedad actual:

INGRESA PACIENTE MASCULINO ADULTO MEDIO AL SERVICIO DE URGENCIAS POR CUADRO CLINICO DE 16 DIAS DE
EVOLUCION CARACTERIZADO POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL DIA 27 DE OCTUBRE DE 2017 AL IR EN CALIDAD DE
CONDUCTOR DE MOTOCICLETAY FUE ARROLLADO POR UN BUS URBANO SUFRIENDO TRAUMA EN RODILLA DERECHA
CON HERIDA A ESTE NIVEL(FRACTURA EXPUESTA) EN RODILLA DERECHA'Y FRACTURA EN LA MANO DERECHA FUE
LLEVADO A HIC DONDE LE REALIZARON ATENCION INICIAL DE URGENCIAS FUE MANEJADO POR CIRUGIA PLASTICA
LA FRACTURA DE LA MANO Y DIERON EGRESO AL PARECER POR QUE EL SOAT YA SE HABIA CONSUMIDO, PERO QUEDO
PENDIENTE EL MANEJO DE LA FRACTURA EN LA RODILLA DERECHA, POR LO QUE HOY CONSULTA A URGENCIAS DEL
HUS.

Revision de Sistemas:

PACIENTE CON FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO QUE REQUIERE MANEJO QUIRURGICO. POR PROBLEMAS
ADMINISTRATIVOS NO HA SIDO POSIBLE LA CONSECUCION DE LOS MISMOS PARA SU CIRUGIA. PACIENTE ME
INFORMA NO DESEA CONTINUAR CON LA ESTANCIA INTRAHOSPITALARIA. SE EXPLICAN RIESGOS DE RETIRARSE DE
LA INSTITUCION SIN INDICACION MEDICA. FIRMA FORMATO DE SALIDA VOLUNTARIA.Y SE RETIRA DE LA
INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS.

ANTECEDENTES:
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RUA
CAMARO COLMENARES PEDRO Nombre reporte : HCRPEpicrisis

REGISTRO MEDICO  0807/97
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EPICRISIS N° 136361 Fecha Egreso: 9/12/2017 1:43:59 p. m.
HISTORIA CLINICA: 91463059 Ingreso: 559128
Tipo Doc:  Cédula_Ciudadania Nombre Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
Hallazgos del Examen Fisico:
Cabeza:

NORMOCEFALO, CUERO CABELLUDO SIN LESIONES - CARA: NO SIGNOS DE FACIAL CENTRAL O PERIFERICO - NO
RUBICUNDEZ FACIAL - NO LESIONES - OJOS: PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ, MOVIMIENTOS
OCULARES ADECUADO - ADECUADO REFLEJO DE ACOMODACION - NARIZ: FOSAS NASALES PERMEABLES, SIN
ESTIGMAS DE SANGRADO POR FOSAS NASALES - BOCA: SIN ALTERACIONES AL CIERRE O APERTURA BUCAL - NO
LESION DE PIEZAS DENTALES - NO ALTERACION DEL ATM - MUCOSA ORAL HUMEDA, NO ALIENTO ALCOHOLICO - NO
OTORRAGIA, NO RINOLIQUIA

Cuello:

MOVIL NO DOLOROSO, NO PALPAN MASAS NI ADENOPATIAS, NO DEFORMIDADES, NO DOLOR A LA PALPACION DE
COLUMNA CERVICAL.

ASIMETRICAS, EDEMA LEVE EN RODILLA DERECHA, LIMITACION FUNCIONAL PARA LA

Genitales:

NO EXAMINADOS.

Piel y Anexos:

HERIDA SUTURADA EN CARA LATERAL EN RODILLA DERECHA, DE APROXIMADAMENTE 12 CM, CON LIMITACION
FUNCIONAL PARA LA FLEXOEXTENSION DE RODILLA, DIFICIL VALORACION POR EDEMA Y DOLOR DE RODILLA
DERECHA, MANO DERECHA PRESENTA FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR.

Neurologico:

SIN DEFICIT NEUROLOGICO APARENTE, NI SENSITIVO NI MOTOR, GLASGOW 15/15.

Torax:

SIMETRICO, NO SIGNOS DE TRAUMA, EXPANSIBLE, SIN TIRAJES NI USO DE MUSCULOS ACCESORIOS, MURMULLO
VESICULAR CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS - NO HAY SIGNOS
CLINICOS DE LESION DE ARCOS COSTALES.

Abdomen:

GLOBOSO X PANICULO ADIPOSO, PERISTALSIS (+), BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE IRRITACION
PERITONEAL, NO SIGNOS DE TRAUMA, NO SE PALPAN MASAS NI MEGALIAS.

Psiquiatrico:

ADECUADO PORTE Y ACTITUD, PENSAMIENTO LOGICO, SIN ALUCINACIONES VISUALES O AUDITIVAS, MEMORIA
RECIENTE Y REMOTA SIN ALTERACIONES, SIN AGITACION PSICOMOTORA O MOVIMIENTO ESTEREOTIPADOS,
INTROSPECCION Y PROSPECCION SIN ALTERACIONES

Conducta:
SALIDA

Estado Ingreso / Dias Estancia:

VIVO

Condiciones generales de salida de paciente:

VIVO
Indicacion médica paciente:

SALIDA

Justificacion de ind. Terapéuticas:

Resultados Examen:
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EPICRISIS N° 136361 Fecha Egreso: 9/12/2017 1:43:59 p. m.

HISTORIA CLINICA: 91463059 Ingreso: 559128

Tipo Doc:  Cédula_Ciudadania Nombre Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS

Resultados Procedimientos Diagnésticos:

Justificacion de la Muerte:

PROCEDIMIENTOS

ICODIGO INOMBRE IHC |
903895 CREATININA SUERO, ORINA Y OTROS
902210 CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA
903856 NITROGENO UREICO (BUN) EN SUERO
906914 PROTEINA C REACTIVA PCR PRUEBA SEMICUANTITATIVA
873210 RADIOGRAFIA DE MANO
873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL
879520 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES
879910 TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONAL
890402 INTERCONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA AMBULATORIA O INTRAHOSPITALARIA
$22101 DERECHOS DE SALA PARA SUTURAS
MEDICAMENTOS

ICODIGO INOMBRE IH |

19907869-05.
19922562-06
19924285-25M
19924286-01
19927257-01
19935303-04
19942122-09
19942561-03
19947837-01
19950067-01
19956382-04
19986458-03
216131-02
FMQ0042
FMQO0050
FMQO0055

CAMARO COLMENARES PEDRO

SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML
DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

TRAMADOL AMP 50 MG/ IML

RANITIDINA AMP X 50 MG /2 ML

SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML
ACETAMINOFEN TAB X 500 MG

OMEPRAZOL CAP X 20 MG

SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML
HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG
CEFRADINA CAP X 500 MG

DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5S ML
ACETAMINOFEN TAB X 500 MG

TRAMADOL GOTAS FCO X 100 MG/ 10ML
VENDA DE ALGODON 6 X 5 YARDAS

VENDA DE YESO 6 X 5 YARDAS REF 7347103
VENDA ELASTICA 6 X 5 YARDAS
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Version
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Historia Clinica: 91463059 Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias  Sexo: Masculino  Solicitud No.: 5536643
Ingreso No: 559128 Folio de Historia clinica No: 1
Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS Fecha de Solicitud: 12/11/2017 20:30
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA
Telefono: 3158040950 Medico Solicitante: JESUS MARIO MORALES SARMIENTO
Servicio: URGENCIAS ADULTOS
|CODIGO | SERVICIO
19304 CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA e ?fff?fﬁo
Observac
16n:
RESULTA NEU 4,78 ml/mm3
DO: NEU% 56,4 (35 - 60) %

LYM 2,40 ml/mm3

LYM% 28,4 (25 - 50) %
MONO 0,83 ml/mm3
MONO% 9,8 (1 - 6) %

EOS 0,22 ml/mm3

EOS% 2,6 (1 -5) %

BASO 0,09 ml/mm3
BASO% 1,1 (0-2) %

RBC 4,45 (4.5 - 5) x10"6/ul
HGB_CH 12,8 (13 - 18) g/dl
HCT _CH 39,4 (42 - 52) %
MCV 88,5 (86 - 98) fL
MCH 28,8 (27 - 32) pg
MCHC 32,5 (33 - 37) g/dl
PLT 400 (150 - 450) x 10*3/ul
MPV 9,1 fL

WBC (GLOBULOS BLANCOS) 8,46 (5 - 10) x 10"3/ul
RDW _SD 40,7 fL

RDW CV 12,5 %

IPF 0,0 %

IG# 0,14 x 10"3/ul

1G% 1,7 %

NRBC# 0,00 %

NRBC% 0,0 %

L

MEDICO JESUS MARIO MORALES SARMIENTO

73-364/00
19809 PROTEINA C REACTIVA PCR PRUEBA SEMICUANTITATIVA FECHA RESULTADO:
12/11/2017 11:07:29 p. m.
Observac
10n:
Nombre reporte : HCRPLIstaResultados Usuario que imprime: Usuario:

RUA
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Historia Clinica: 91463059 Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias  Sexo: Masculino  Solicitud No.: 5536643
Ingreso No: 559128 Folio de Historia clinica No: 1
Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS Fecha de Solicitud: 12/11/2017 20:30
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA
Telefono: 3158040950 Medico Solicitante: JESUS MARIO MORALES SARMIENTO

Servicio: URGENCIAS ADULTOS
RESULTA 6.70 (0 - 5) mg/I

ey

MEDICO JESUS MARIO MORALES SARMIENTO

73-364/00
19749 NITROGENO UREICO (BUN) EN SUERO FECHA RESULTADO:
12/11/2017 10:44:39 p. m.
Observac
10n:

RESULTA 14,99 (6 - 20) mg/dl

_—

MEDICO: JESUS MARIO MORALES SARMIENTO

RP: 73-364/00

19200 CREATININA SUERO, ORINA Y OTROS FECHA RESULTADO:
12/11/2017 10:44:39 p. m.

Observac

16n;

RESULTA 0.83 (0.67 - 1.17) mg/dl

e

MEDICO JESUS MARIO MORALES SARMIENTO

73-364/00
21102B RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL 172‘52;*3 4R‘§25‘2{)LTAD°=
N N .Im.
Observac DERECHYA AP LATERAL. P
10n:
Nombre reporte : HCRPLIstaResultados Usuario que imprime: Usuario:

RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Historia Clinica: 91463059 Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias  Sexo: Masculino  Solicitud No.: 5536643
Ingreso No: 559128 Folio de Historia clinica No: 3
Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS Fecha de Solicitud: 12/11/2017 22:03
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA
Telefono: 3158040950 Medico Solicitante: GUSTAVO ENRIQUE GOMEZ OSORIO
Servicio: URGENCIAS ADULTOS
RESULTA RX DE RODILLA DERECHA
DO:

En las proyecciones obtenidas se identifica fractura conminuta de la epifisis y metafisis

proximal de la tibia con predominio en la meseta tibial externa sin angulacion del segmento
oseo distal.

Relaciones articulares preservadas.

MEDICO: MANUEL FERNANDO PARDO GALVIS

RP: 14843

21101 RADIOGRAFIA DE MANO 172‘52;*3 f‘gf‘gm’o’
N N .m.

Observac DERECHA AP LATERAL Y OBLICUA PARA TOMAR SIN LA FERULA. P

ion:

RESULTA RX DE MANO DERECHA

DO:

En las proyecciones obtenidas se identifica fractura conminuta de la diafisis media y distal del
quinto metacarpiano con adecuada alineacion a través de dispositivo de fijacion interna (placa
y tornillos).

Relaciones articulares preservadas. Solo se sefialan leves cambios osteoartrosicos en la
articulacion interfaldngica distal del quinto dedo.

MEDICO: MANUEL FERNANDO PARDO GALVIS
RP: 14843

21102B  RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL FECHA RESULTADO:
11/12/2017 3:42:51 p. m.
Observac DERECHA
ion:
RESULTA RX DE RODILLA DERECHA
DO:
Fractura interarticular de la meseta tibial externa relativamente diastasada; sin embargo se
aprecia integridad de los condilos femorales y de la rotula.
Edema de los tejidos blandos a nivel perilesional.
Férula de inmovilizacion.

Nombre reporte : HCRPLIstaResultados Usuario que imprime: Usuario:
RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Historia Clinica: 91463059 Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias  Sexo: Masculino  Solicitud No.: 5536643
Ingreso No: 559128 Folio de Historia clinica No: 98
Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS Fecha de Solicitud: 04/12/2017 09:19
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA
Telefono: 3158040950 Medico Solicitante: IGNACIO JOSE SATIZABAL GUANARITA
Servicio: HOSPITALIZACION CIRUGIA GENERAL

MEDICO: FABIO MAURICIO AGUILERA NORATTO
RP: 1608

21722B TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONAL 7/12200{*71*2 5‘23_35‘3-“1;?’“
Observac SE SOLICITA URGENTE TOMOGRAFIA DE RODILLA DERECHA + RECONSTRUCCION
i6n: 3D#***¥*FF¥EFAVOR IMPRIMIR EN ACETATOQ**********[JRGENTE
RESULTA TAC DE RODILLA CON RECONSTRUCCION
DO:
Hallazgos:
Se identifica fractura conminuta con importante fragmentacion de la epifisis y metafisis
proximal de la tibia ( aspecto lateral) con hundimiento de la meseta tibial externa en
aproximadamente 6 mm. No se identifican otros trazos de fractura a nivel de la rodilla.
Relaciones articulares femoro tibial y patelo femoral preservada.
Hay moderada cantidad de derrame articular se sefiala inmovilizacion de la rodilla a través
de férula de yeso.

TIEMPO TOTAL ESCANEO: 14.22 seg CTDIVOL: 17.60 mgy DLP: 374.70
MGY.CM, NUMERO DE ESTUDIO: 97730

MEDICO: MANUEL FERNANDO PARDO GALVIS
RP: 14843

21716A TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES 7/12200{*71*2 5?32LTAD0=
K N .m.

Observac RODILLA DERECHA P

16n;

Nombre reporte : HCRPLIstaResultados Usuario que imprime: Usuario:

RUA
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RESULTADO - ESCANOGRAFIA Pagina 5/5
Historia Clinica: 91463059 Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias  Sexo: Masculino  Solicitud No.: 5536643
Ingreso No: 559128 Folio de Historia clinica No: 111
Paciente: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS Fecha de Solicitud: 06/12/2017 06:15
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA
Telefono: 3158040950 Medico Solicitante: PEDRO CAMARO COLMENARES
Servicio: HOSPITALIZACION CIRUGIA GENERAL
RESULTA TAC DE RODILLA CON RECONSTRUCCION

DO:

Hallazgos:

Se identifica fractura conminuta con importante fragmentacion de la epifisis y metafisis
proximal de la tibia ( aspecto lateral) con hundimiento de la meseta tibial externa en
aproximadamente 6 mm. No se identifican otros trazos de fractura a nivel de la rodilla.
Relaciones articulares femoro tibial y patelo femoral preservada.

Hay moderada cantidad de derrame articular se sefiala inmovilizacion de la rodilla a través
de férula de yeso.

TIEMPO TOTAL ESCANEO: 14.22 seg CTDIVOL: 17.60 mgy DLP: 374.70
MGY.CM, NUMERO DE ESTUDIO: 97730

MEDICO: MANUEL FERNANDO PARDO GALVIS
RP: 14843

21102B  RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL FECHA RESULTADO:

13/12/2017 1:49:37 p. m.

Observac RODILLA DERECHA AP Y LATERAL VERDADERA
i6n:
RESULTA RX DE RODILLA DERECHA
DO:

En las proyecciones obtenidas se observa fractura conminuta de la epifisis y metafisis proximal

de la tibia con adecuada alineacién a través de placas y tornillos. También hay pines a nivel de

la meseta tibial externa.

Relaciones articulares preservadas.

Hay aumento del volumen de los tejidos blandos a nivel de la rodilla.

MEDICO: MANUEL FERNANDO PARDO GALVIS
RP: 14843

Nombre reporte : HCRPLIstaResultados Usuario que imprime: Usuario:
RUA
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UNIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codigo:

Versién
SANTANDER Pagina 1/219
SERVICIO DE URGENCIAS FOLIO: 1
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
NOMBRE BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
PACIENTE:
CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO ATENCION: 12/11/2017 HORA REAL ATENCION: FECHA DE REGISTRO: 12/11/2017
7:30:43 p. m. 8:30:41 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Accidente_de_Transito

SELECCIONE LA ATENCION POR EL SERVICIO DE URGENCIAS:
MOTIVO DE CONSULTA
"VENGO POR QUE TENGO LA RODILLA FRACTURADA"

ENFERMEDAD ACTUAL

INGRESA PACIENTE MASCULINO ADULTO MEDIO AL SERVICIO DE URGENCIAS POR CUADRO CLINICO DE 16 DIAS DE EVOLUCION
CARACTERIZADO POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL DIA 27 DE OCTUBRE DE 2017 AL IR EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE
MOTOCICLETA'Y FUE ARROLLADO POR UN BUS URBANO SUFRIENDO TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON HERIDA A ESTE NIVEL
(FRACTURA EXPUESTA) EN RODILLA DERECHA Y FRACTURA EN LA MANO DERECHA FUE LLEVADO A HIC DONDE LE REALIZARON
ATENCION INICIAL DE URGENCIAS FUE MANEJADO POR CIRUGIA PLASTICA LA FRACTURA DE LA MANO Y DIERON EGRESO AL
PARECER POR QUE EL SOAT YA SE HABIA CONSUMIDO, PERO QUEDO PENDIENTE EL MANEJO DE LA FRACTURA EN LA RODILLA
DERECHA, POR LO QUE HOY CONSULTA A URGENCIAS DEL HUS.

REVISION POR SISTEMAS

Digestivo: NIEGA
Cardiaco: NIEGA
Respiratorio: NIEGA
Osteomuscular: NIEGA
Endocrino: NIEGA
Neuro-Psiquiatrico: NIEGA
Urinario: NIEGA
Hematoldgico: NIEGA
Nervioso: NIEGA

REVISION POR OTROS SISTEMAS

METODO DE TAMIZAJE DE

FERGUSON
1.HA PERDIDO PESO RECIENTEMENTE DE FORMA NO No 2.SE ALIMENTA DEFICIENTEMENTE POR FALTA DE APETITO?
INTENCIONAL?
PUNTAJE
TOTAL DE PUNTAJE MTF
ANTECEDENTES:
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pagina 2/219
SERVICIO DE URGENCIAS FOLIO: 1
HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
NOMBRE BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
PACIENTE:
CODIGO DE CAMA: 931C
TIPO FECHA OBSERVACIONES

EXAMEN FISICO

Tension Arterial: Sistdlica 100  / Diastdlica: 80 Media: 86,67 Frecuencia Cardiaca: 81 Latidos/min. Peso: 0,000 KG
: 0

Frecuencia Respiratoria: 21 Respiracion/min. Temperatura: 36,0 °C Glucometria: Suturacion 02:96 % TALLA:

Glasgow: Apertura de Ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL

Cabeza: NORMOCEFALO, CUERO CABELLUDO SIN LESIONES - CARA: NO SIGNOS DE FACIAL CENTRAL O PERIFERICO -
NO RUBICUNDEZ FACIAL - NO LESIONES - 0JOS: PUPILAS ISOCORICAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ,
MOVIMIENTOS OCULARES ADECUADO - ADECUADO REFLEJO DE ACOMODACION - NARIZ: FOSAS NASALES
PERMEABLES, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO POR FOSAS NASALES - BOCA: SIN ALTERACIONES AL CIERRE O
APERTURA BUCAL - NO LESION DE PIEZAS DENTALES - NO ALTERACION DEL ATM - MUCOSA ORAL HUMEDA,
NO ALIENTO ALCOHOLICO - NO OTORRAGIA, NO RINOLIQUIA

Cuello: MOVIL NO DOLOROSO, NO PALPAN MASAS NI ADENOPATIAS, NO DEFORMIDADES, NO DOLOR A LA
PALPACION DE COLUMNA CERVICAL.
Térax: SIMETRICO, NO SIGNOS DE TRAUMA, EXPANSIBLE, SIN TIRAJES NI USO DE MUSCULOS ACCESORIOS,

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO SIN SOBREAGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS -
NO HAY SIGNOS CLINICOS DE LESION DE ARCOS COSTALES.

Abdomen: GLOBOSO X PANICULO ADIPOSO, PERISTALSIS (+), BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO, SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL, NO SIGNOS DE TRAUMA, NO SE PALPAN MASAS NI MEGALIAS.
Psiquiatrico: ADECUADO PORTE Y ACTITUD, PENSAMIENTO LOGICO, SIN ALUCINACIONES VISUALES O AUDITIVAS,

MEMORIA RECIENTE Y REMOTA SIN ALTERACIONES, SIN AGITACION PSICOMOTORA O MOVIMIENTO
ESTEREOTIPADOS, INTROSPECCION Y PROSPECCION SIN ALTERACIONES

Extremidades: ASIMETRICAS, EDEMA LEVE EN RODILLA DERECHA, LIMITACION FUNCIONAL PARA LA
Genitales: NO EXAMINADOS.
Piel y Anexos: HERIDA SUTURADA EN CARA LATERAL EN RODILLA DERECHA, DE APROXIMADAMENTE 12 CM, CON

LIMITACION FUNCIONAL PARA LA FLEXOEXTENSION DE RODILLA, DIFICIL VALORACION POR EDEMA Y DOLOR
DE RODILLA DERECHA, MANO DERECHA PRESENTA FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR.

Neurolégico: SIN DEFICIT NEUROLOGICO APARENTE, NI SENSITIVO NI MOTOR, GLASGOW 15/15.
ESTADO DE CONCIENCIA: ALERTA
ANALISIS

INGRESA PACIENTE MASCULINO ADULTO MEDIO AL SERVICIO DE URGENCIAS POR CUADRO CLINICO DE 16 DIAS DE
EVOLUCION CARACTERIZADO POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL DIA 27 DE OCTUBRE DE 2017 AL IR EN CALIDAD DE
CONDUCTOR DE MOTOCICLETA Y FUE ARROLLADO POR UN BUS URBANO SUFRIENDO TRAUMA EN RODILLA DERECHA CON
HERIDA A ESTE NIVEL(FRACTURA EXPUESTA) EN RODILLA DERECHA Y FRACTURA EN LA MANO DERECHA FUE LLEVADO A HIC
DONDE LE REALIZARON ATENCION INICIAL DE URGENCIAS FUE MANEJADO POR CIRUGIA PLASTICA LA FRACTURA DE LA MANO
Y DIERON EGRESO AL PARECER POR QUE EL SOAT YA SE HABIA CONSUMIDO, PERO QUEDO PENDIENTE EL MANEJO DE LA
FRACTURA EN LA RODILLA DERECHA, POR LO QUE HOY CONSULTA A URGENCIAS DEL HUS, SE INICIA ATENCION MEDICA
INTEGRAL, S/S-VALORACION POR ORTOPEDIA POR FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL DERECHO.

PLAN DE MANEJO

IDX:
-FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL.

PLAN:

-OBSERVACION URGENCIAS.

-NADA VIA ORAL

-CANALIZAR VENA PERIFERICA LEV LACTATO RINGER 100 CC/ HORA.

-RANITIDINA AMP 50 MG IV C/8 HORAS.

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version
SANTANDER Pagina 3/219
SERVICIO DE URGENCIAS FOLIO: 1

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

NOMBRE BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
PACIENTE:
CODIGO DE CAMA: 931C

-DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.
-TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.
-5/S- HEMOGRAMA-PCR-BUN-CREATININA.
-5/S- VALORACION POR ORTOPEDIA.

necesidades al ingreso:

Aislamiento:

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5828 FRACTURA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA Presuntivo
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

4 SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML

3 RANITIDINA AMP X 50 MG / 2 ML
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML
3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

EXAMENES SOLICITADOS
NOMBRE OBSERVACIONES

CUADRO HEMATICO O HEMOGRAMA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA
PROTEINA C REACTIVA PCR PRUEBA SEMICUANTITATIVA
NITROGENO UREICO (BUN) EN SUERO

CREATININA SUERO, ORINA'Y OTROS

SOLICITUD DE INTERCONSULTA

ESPECIALIDAD SOLICITADA: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

INGRESA PACIENTE MASCULINO ADULTO MEDIO AL SERVICIO DE URGENCIAS POR CUADRO CLINICO DE 16 DIAS DE
EVOLUCION CARACTERIZADO POR ACCIDENTE DE TRANSITO EL DIA 27 DE OCTUBRE DE 2017 AL IR EN CALIDAD DE
CONDUCTOR DE MOTOCICLETA'Y FUE ARROLLADO POR UN BUS URBANO SUFRIENDO TRAUMA EN RODILLA
DERECHA CON HERIDA A ESTE NIVEL(FRACTURA EXPUESTA) EN RODILLA DERECHA'Y FRACTURA EN LA MANO
DERECHA FUE LLEVADO A HIC DONDE LE REALIZARON ATENCION INICIAL DE URGENCIAS FUE MANEJADO POR
CIRUGIA PLASTICA LA FRACTURA DE LA MANO Y DIERON EGRESO AL PARECER POR QUE EL SOAT YA SE HABIA
CONSUMIDO, PERO QUEDO PENDIENTE EL MANEJO DE LA FRACTURA EN LA RODILLA DERECHA, POR LO QUE HOY
CONSULTA A URGENCIAS DEL HUS, SE INICIA ATENCION MEDICA INTEGRAL, S/S-VALORACION POR ORTOPEDIA POR
FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL DERECHO.

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SERVICIO DE URGENCIAS FOLIO: 1

INGRESO: 559128

HISTORIA CLINICA: 91463059
FECHA INGRESO: 12/11/2017

NOMBRE BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS

PACIENTE:
CODIGO DE CAMA: 931C

11

Profesional: MORALES SARMIENTO JESUS MARIO

Registro Prof: 73-364/00 Especialidad(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pagina 5/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 2
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ORTIZ RODRIGUEZ SANDRA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO:  12/11/2017 9:06:06 p. m.

Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 12/11/2017
9:05:31 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)

ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL 1
CANULA GUEDEL PEDIATRIA

ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18

CATETER INTRAVENOSO N 20 1
CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS

ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO 1
EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 10
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 2
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ORTIZ RODRIGUEZ SANDRA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 3

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GOMEZ OSORIO GUSTAVO ENRIQUE CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 12/11/2017 8:53:15 p. m. FECHA DE REGISTRO: 12/11/2017 10:03:14 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

RESPUESTA INTERCONSULTA ORTOPEDIA.
DR. GOMEZ - DR. GOMEZ
LEIDY P. QUINTERO (INTERNA)

MC:
"TENGO LA RODILLA FRACTURADA"

ENF ACTUAL:

ADULTO MASCULINO DE 47 ANOS DE EDAD QUIEN PRESENTO FRACTURAS ABIERTAS NIVEL DE RODILLA Y MANO DERECHAS
SECUNDARIAS A ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA EL PASADO 27/10/2017 RECIBIENDO
ATENCION INICIAL Y MANEJO DE LESIONES EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO EN EL HOSPITAL INTERNACIONAL DE COLOMBIA, DAN
EGRESO POR HABERSE AGOTADO EL SOATL.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, RUBOR Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE,
LIMITACION PARA LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. NO TIENE FERULA INGUINOPEDICA.

NO SIGNOS DE FO ALIZACION NEUROLOGICA

TIENE RX DE LA RODILLA DERECHA QUE MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL CON DEPRESION.

TC DE LA RODILLA DERECHA QUE MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERL CON COMPROMISO DE LA COLUMNA POSTERIOR

ANALISIS:

PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR CIRUGIA
PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO NO SE
REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HOSPITAL INTERNACIONAL. POR FINALIZACION DEL SOAT EL PACIENTE
CONSULTA POR SUS PROPIOS MEDIOS A ESTA INSTITUCION CON EL MANEJO DE FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO
PENDIENTE. SE SOLICITAN ESTUDIOS RADIOLOGICOS PARA DEFINIR CONDUCTA'Y MANEJO. SE SOLICITAN MATERIALES PARA FERULA
INGUINOPEDICA.

PLAN:

- HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

- DIETA CORRIENTE

-LACTATO RINGER 80 CC/ HORA.

-DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.

-TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.

OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA

SS RX DE LA RODILLA DERECHA AP LATERAL

SS RX DE LA MANO DERECHA AP LATERAL OBLICUA PARA TOMAR SIN LA FERULA.
REVALORAR CON RESULTADOS PARA DEFINIR MANEJO.
SS VAL PREANESTESICA.

CSV AC.

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

UHIVERSITARIO L

DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/"d'f-??-

TR ersion

SANTANDER Pagina 8/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 3

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GOMEZ OSORIO GUSTAVO ENRIQUE CODIGO DE CAMA : 931C
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastdlica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturaciéon O2: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15
Analisis
Plan
Interpretacion Ayudas Diagnosticas
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Plan de tratamiento

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG S

4 VENDA DE YESO 6 X 5 YARDAS REF 7347103 S

4 VENDA DE ALGODON 6 X 5 YARDAS S

4 VENDA ELASTICA 6 X 5 YARDAS S
Examenes solicitados

NOMBRE OBSERVACIONES

RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL DERECHYA AP LATERAL.

RADIOGRAFIA DE MANO

Respuesta de interconsulta
Subjetivo:

Objetivo:
Analisis

Plan

Nombre reporte : HCRPHistoBase

DERECHA AP LATERAL Y OBLICUA PARA TOMAR SIN LA
FERULA.

Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Hi ITARI ST
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE chigo
e T TR S ersion
SANTANDER Péagina 9/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 3

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GOMEZ OSORIO GUSTAVO ENRIQUE CODIGO DE CAMA : 931C

/

Profesional: GOMEZ OSORIO GUSTAVO ENRIQUE
Registro Profesional: 273/96 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/Zii;
' SANTANDER Pagina 10/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 4
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: MORALES SARMIENTO JESUS MARIO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 13/11/2017 5:21:57 a. m. FECHA DE REGISTRO: 13/11/2017 5:22:54 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

11
i -~

Profesional: MORALES SARMIENTO JESUS MARIO

Registro Profesional: 73-364/00 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SARTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo

SANTANDER Pégina 11/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 5
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GOMEZ OSORIO GUSTAVO ENRIQUE CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 13/11/2017 6:40:35 a. m. FECHA DE REGISTRO:  13/11/2017 6:41:40 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG S
3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

3 RANITIDINA AMP X 50 MG / 2 ML

4 SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML

/

Profesional: GOMEZ OSORIO GUSTAVO ENRIQUE
Registro Profesional: 273/96 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 12/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 6

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 13/11/2017 12:28:17 p. m. FECHA DE REGISTRO: 13/11/2017 12:29:26 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otro_Tipo_Accidente
Informacion subjetiva del paciente
ORTOPEDIA.

DR. MENDOZA - DR. RODRIGUEZ
LEIDY P. QUINTERO (INTERNA)

MC:
"TENGO LA RODILLA FRACTURADA"

ENF ACTUAL:

ADULTO MASCULINO DE 47 ANOS DE EDAD QUIEN PRESENTO FRACTURAS ABIERTAS NIVEL DE RODILLA Y MANO DERECHAS
SECUNDARIAS A ACCIDENTE DE TRANSITO EN CALIDAD DE CONDUCTOR DE MOTOCICLETA EL PASADO 27/10/2017 RECIBIENDO
ATENCION INICIAL Y MANEJO DE LESIONES EN MIEMBRO SUPERIOR DERECHO EN EL HOSPITAL INTERNACIONAL DE COLOMBIA, DAN
EGRESO POR HABERSE AGOTADO EL SOATL.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, RUBOR Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE,
LIMITACION PARA LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. NO TIENE FERULA INGUINOPEDICA.

NO SIGNOS DE FO ALIZACION NEUROLOGICA

TIENE RX DE LA RODILLA DERECHA QUE MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL CON DEPRESION.

TC DE LA RODILLA DERECHA QUE MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERL CON COMPROMISO DE LA COLUMNA POSTERIOR

ANALISIS:

PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR CIRUGIA
PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO NO SE
REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HOSPITAL INTERNACIONAL. POR FINALIZACION DEL SOAT EL PACIENTE
CONSULTA POR SUS PROPIOS MEDIOS A ESTA INSTITUCION CON EL MANEJO DE FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO
PENDIENTE. SE SOLICITAN ESTUDIOS RADIOLOGICOS PARA DEFINIR CONDUCTA'Y MANEJO. SE SOLICITAN MATERIALES PARA FERULA
INGUINOPEDICA.

PLAN:

- HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

- DIETA CORRIENTE

-LACTATO RINGER 80 CC/ HORA.

-DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.

-TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.

OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA

SS RX DE LA RODILLA DERECHA AP LATERAL

SS RX DE LA MANO DERECHA AP LATERAL OBLICUA PARA TOMAR SIN LA FERULA.
REVALORAR CON RESULTADOS PARA DEFINIR MANEJO.
SS VAL PREANESTESICA.

CSV AC.

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

UHIVERSITARIO L

DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/"d'f-??'

TR ersion

SANTANDER Pégina 13/219

EVOLUCION MEDICA FOLIO: 6

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO CODIGO DE CAMA : 931C

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistdlica: / Diastoélica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.

Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE

MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO
Registro Profesional: §3522-97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SARTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo

SANTANDER Pégina 14/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 7
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMACHO MEJIA RAUL CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 13/11/2017 1:27:34 p. m. FECHA DE REGISTRO:  13/11/2017 1:29:19 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG S
4 SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML

) 7y

Profesional: CAMACHO MEJIA RAUL
Registro Profesional: (398 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
| SANTANDER Pégina 15/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 8
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ROMERO SERRANO SERGIO ANDRES CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 13/11/2017 3:11:46 p. m. FECHA DE REGISTRO: 13/11/2017 3:12:40 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA: SARS ROMERO SERRANO SERGIO ANDRES
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO: MIGUEL ANGEL MEJIA GAMBOA
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

fhﬁ "

Profesional: ROMERO SERRANO SERGIO ANDRES

Registro Profesional: 1098678110 Especialida(es): RESIDENTES DE CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

SANTANDER e 2t

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 9
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 14/11/2017 2:25:57 a. m. FECHA DE REGISTRO:  14/11/2017 2:26:31 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
3 RANITIDINA AMP X 50 MG / 2 ML

4 SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

Profesional: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO
Registro Profesional: 63522-97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

UHIVERSITARIO L

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'_9,°-

TR ersion

SANTANDER Pagina 17/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 10

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 14/11/2017 1:48:02 p. m. FECHA DE REGISTRO: 14/11/2017 2:12:32 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GOMEZ DR DIAZ.

IDX: FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: REFIERE SENTIRSE BIEN, CON DOLOR MUY INCOMODO.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

RX DE RODILLA MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO.

RX DE MANO DERECHA MUESTRA MATOS EN BUENA POSICION ADECUADA ALINEACION DE LAFRACTURA.

HEMOGRAMA NORMAL. FUNCION RENAL NORMAL, TP, TTP NORMAL.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT DE SU
MOTO FUE DADO DE ALTA. PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA
INSTITUCION POR SUS PROPIOCE MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE INMOVILIZACION. SE COMENTA CON ORTOPEDISTA DE RODILLA
DEFINIENDOSE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS. PENDIENTE VAL PREANESTESICA. PREX NORMALES. SE PROGRAMARA CIRUGIA UNA
VEZ SE CUENTE CON LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS.

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

LACTATO RINGER 80 CC/ HORA.***SUSPENDER***
CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.

TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA

SS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:

PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

PENDIENTE VALORACION PRAENESTESICA
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 17 Respiracion/min.  Temperatura: 36,0 °C Glucometria: Suturaciéon O2: 90 %
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pégina 18/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 10
HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15
Analisis
Plan
Interpretacion Ayudas Diagnosticas
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA
L
Profesional: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO
Registro Profesional: (978 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: ~ RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL

UHIVERSITARIO L

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/"d'_g?-

TR ersion

SANTANDER Pégina 19/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 11

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 15/11/2017 9:52:57 a. m. FECHA DE REGISTRO: 15/11/2017 9:56:58 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GOMEZ DR DIAZ.

IDX: FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: REFIERE SENTIRSE BIEN, CON DOLOR MUY INCOMODO.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

RX DE RODILLA MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO.

RX DE MANO DERECHA MUESTRA MATOS EN BUENA POSICION ADECUADA ALINEACION DE LAFRACTURA.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT DE SU
MOTO FUE DADO DE ALTA. PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA
INSTITUCION POR SUS PROPIOCE MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE INMOVILIZACION. SE COMENTA CON ORTOPEDISTA DE RODILLA
DEFINIENDOSE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS. PENDIENTE VAL PREANESTESICA. SE PROGRAMARA CIRUGIA UNA VEZ SE CUENTE
CON LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS. SE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO EL HOSPITAL SE ENCUENTRA EN UN
DEFICIT PRESUPUESTAL Y NO SE CUENTA CON LOS MEDIOS PARA LA ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

LACTATO RINGER 80 CC/ HORA.***SUSPENDER***
CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

PENDIENTE VALORACION PRAENESTESICA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00
Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastdlica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE chigo

SANTANDER Pagina 20/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 11

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C

Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturaciéon O2: 90 %

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis
Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE

MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO

REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Solicitud de interconsultas

Especialidad solicitada: ANESTESIA
SS VAL PREANESTESICA.

A

Profesional: GUZMAN VARGAS RICARDO

Registro Profesional: 1087 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
ORTOPEDIA INFANTIL
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SARTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo

SANTANDER Pégina 21/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 12
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: QUINTERO ALVAREZ FREDDY MAURICIO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 15/11/2017 4:47:01 p. m. FECHA DE REGISTRO:  15/11/2017 4:48:49 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: QUINTERO ALVAREZ FREDDY MAURICIO
Registro Profesional: 4375 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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NOTA ACLARATORIA FOLIO: 13

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: JAIMES HERNANDEZ LUIS MIGUEL CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA DE REGISTRO: 15/11/2017 7:20:40 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra
INICIO DE LA ATENCION: 15/11/2017 7:18:23 p. m.
NOTA MEDICA
MEDICO ESPECIALISTA LMJ JAIMES HERNANDEZ LUIS MIGUEL
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

RESPUESTA A INTERCONSULTA
Subjetivo:
Objetivo:
Analisis:

Plan: IDX: - FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO

PROCEDIMIENTO: REDUCCION ABIERTA MAS OSTEOSINTESIS

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS: NIEGA

QUIRURGICOS: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA
FARMACOLOGICOS: VER HC

TRAUMATICOS: NIEGA

TRANSFUSIONALES: NIEGA

ALERGICOS: NIEGA

TOXICOLOGICOS: NIEGA

FAMILIARES: DESCONOCE REACIONES ADVERSAS A ANESTESICOS EN LA FAMILIA

ASA: 2

NORMOCEFALA, CONJUNTIVAS PALIDAS, PUPILAS ISOCORICAS NORMORREACTIVAS A LA LUZ, MUCOSA ORALHUMEDA
CAPACIDAD FUNCIONAL >7 METS, MALLAMPATI 1, AO> 4CM, DTM> 6 CM, DME>12CM

MOVIL, NO ADENOPATIAS, NO LIMITACION PARA FLEXOESTENSION

TORAX SIMETRICO, EXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, NO SOPLOS, PULMONES BIEN VENTILADOS, SIN AGREGADOS
BLANDO, DEPRESIBLE, NO SE PALPAN MASAS NI MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL

EUTROFICAS, NO EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR DE 2.5 SEGUNDOS

GLASGOW 15/15, SIN SIGNOS DE FOCALIZACION, NO DEINTERACTUA CON EL MEDIO

LABORATORIOS:
Creatinina: 0.83 (0.67 - 1.17) mg/dl BUN: 14.99 (6 - 20) mg/dI

HEMOGRAMA
NEU 4,78 ml/mm3 NEU% 56,4 (35-60) % LYM 2,40 ml/mm3 LYM% 28,4 (25 -50) % MONO 0,83 ml//mm3 MONO% 9,8
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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NOTA ACLARATORIA FOLIO: 13

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: JAIMES HERNANDEZ LUIS MIGUEL CODIGO DE CAMA: 931C

(1-6)% EOS0,22 ml/mm3 EOS% 2,6 (1-5)% BASO 0,09 mi/mm3 BASO% 1,1 (0-2)% RBC 4,45 (4.5 - 5) x10°6/ul
HGB_CH 12,8 (13 - 18) g/dl HCT_CH 39,4 (42 - 52) % MCV 88,5 (86 - 98) fL MCH 28,8 (27 - 32) pg MCHC 32,5 (33 - 37) g/d!
PLT 400 (150 - 450) x 10~3/ul MPV 9,1 fL WBC (GLOBULOS BLANCOS) 8,46 (5 - 10) x 10~3/ul RDW_SD 40,7 fL RDW_CV
12,5 % IPF0,0 % IG# 0,14 x 10~3/ul IG% 1,7 % NRBC# 0,00 % NRBC% 0,0 %

ANALISIS

PACIENTE ADULTOMEDIO SIN ANTECEDENTES DE IMPORTANCIA, QUIEN ESTA PROGRAMADO PARA RA'Y OTS EN MIEMBRO
INFERIOR, NO CONTRAINDICACIONES PARA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO, SE DAN INDICACIONES Y SE LLENA
CONSENTIMIENTO INFORMADO

PLAN

APTO PARA ANESTESIA

- NADA VIA ORAL 8 H ANTES DE PROCEDIMIENTO

- SE LLENA CONSENTIMIENTO INFORMADO Y SE ADJUNTA A HISTORIA CLINICA ,

- SE EXPLICA DE MANERA AMPLIA Y SUFICIENTE POSIBLES RIESGOS Y COMPLICACIONES ANESTESICAS TANTO DE ANESTESIA
GENERAL COMO COMPLICACIONES CARDIOVASCULARES: ARRITMIAS, INFARTO, PARO CARDIORRESPIRATORIO.
VENTILATORIAS: NO ACCESO A LA VIRA AREA, LESION DENTARIA, HIPOXIA, DANO CEREBRAL. FARMACOLOGICAS: ALERGIAS A
MEDICAMENTOS ENTRE OTRAS. EN ANESTESIA REGIONAL: BLOQUEO FALLIDO, NECESIDAD DE ANESTESIA GENERAL,
HEMATOMA EPIDURAL O SUBDURAL CON COMPROMISO MOTOR O SENSITIVO DE LAS PIERNAS, ENTRE OTRAS.

- Resto de manejo por servicios tratantes

MJH

Profesional: JAIMES HERNANDEZ LUIS MIGUEL
Registro Profesional: 4953 - 2011 Especialidad (es): ANESTESIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 14
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ALVAREZ SOSA DIANA VICTORIA CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 15/11/2017 8:54:17 p. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A.
Responsable: Direccién:
Finalidad Consulta: No_Aplica
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA 15/11/2017
8:54:08 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18 1
CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 25/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 14
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ALVAREZ SOSA DIANA VICTORIA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

SANTANDER a1t

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 15
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 16/11/2017 12:39:19 a. m. FECHA DE REGISTRO:  16/11/2017 12:39:38 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 27/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 16

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 16/11/2017 6:21:03 a. m. FECHA DE REGISTRO: 16/11/2017 6:25:35a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GOMEZ DR CAMARO

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: REFIERE SENTIRSE BIEN, DOLOR MODULADO.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

RX DE RODILLA MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO.

RX DE MANO DERECHA MUESTRA MATOS EN BUENA POSICION ADECUADA ALINEACION DE LAFRACTURA.

PREQUIRURGICOS NORMALES. PCR NORMAL, HEMOGRAMA NORMAL, TP, TTP NORMALES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR LO QUE NO ES
POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE REQUIERE
CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON PEORES
RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD.

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

i RSITA LTS
gt E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:
—_— Version

SANTANDER Pagina 28/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 16

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO C()DIGO DE CAMA : 931C

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

SANTANDER a2t

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 17
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: REYES CALDERON ANDREJEV CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 17/11/2017 3:15:29 a. m. FECHA DE REGISTRO: 17/11/2017 3:16:00 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

/

Profesional: REYES CALDERON ANDREJEV
Registro Profesional: 12901 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:f;i;
SANTANDER Pégina 30/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 18
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: TORRES PARADA LAURA SOFIA CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 17/11/2017 10:47:29 a. m. FECHA DE REGISTRO: 17/11/2017 10:48:03 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

e

Profesional: TORRES PARADA LAURA SOFIA

Registro Profesional: 1098718406 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 31/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 19

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GOMEZ SERGIO RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 17/11/2017 10:54:08 a. m. FECHA DE REGISTRO: 17/11/2017 10:58:01 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GOMEZ DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: REFIERE SENTIRSE BIEN, DOLOR MODULADO.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

RX DE RODILLA MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO.

RX DE MANO DERECHA MUESTRA MATOS EN BUENA POSICION ADECUADA ALINEACION DE LAFRACTURA.

PREQUIRURGICOS NORMALES. PCR NORMAL, HEMOGRAMA NORMAL, TP, TTP NORMALES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR LO QUE NO ES
POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE REQUIERE
CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON PEORES
RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD.

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

i RSITA LTS
gt E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:
—_— Version

SANTANDER Pagina 32/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 19

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GOMEZ SERGIO RICARDO C()DIGO DE CAMA : 931C

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

/
Y 7o

Profesional: GOMEZ SERGIO RICARDO
Registro Profesional: 2322 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
gt U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pagina 33/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 20
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 17/11/2017 9:40:10 p. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

17/11/2017
9:39:59 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 34/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 20
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

Version

SANTANDER Pégina 35/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 21
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 17/11/2017 10:29:42 p. m.

Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:
Finalidad Consulta: No_Aplica
INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 17/11/2017
10:29:17 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL 1
CANULA GUEDEL PEDIATRIA

ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18 1
CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS

ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO 1
EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 36/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 21
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

SANTANDER ot

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 22
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 18/11/2017 12:17:51 a. m. FECHA DE REGISTRO:  18/11/2017 12:18:12a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

() S

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
Registro Profesional: 85051/2010 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 38/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 23

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 18/11/2017 12:11:53 p. m. FECHA DE REGISTRO: 18/11/2017 12:13:34 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GUZMAN DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: REFIERE SENTIRSE BIEN, DOLOR MODULADO.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

RX DE RODILLA MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO.

RX DE MANO DERECHA MUESTRA MATOS EN BUENA POSICION ADECUADA ALINEACION DE LAFRACTURA.

PREQUIRURGICOS NORMALES. PCR NORMAL, HEMOGRAMA NORMAL, TP, TTP NORMALES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR LO QUE NO ES
POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE REQUIERE
CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON PEORES
RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD.

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

i RSITA LTS
gt E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:
—_— Version

SANTANDER Pagina 39/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 23

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO C()DIGO DE CAMA : 931C

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 100 / Diastélica: 80 Media: 86,67 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE

MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA
Profesional: GUZMAN VARGAS RICARDO
Registro Profesional: 1087 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
ORTOPEDIA INFANTIL
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: ~ RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:f;i;
| SANTANDER Pégina 40/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 24
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: TORRES PARADA LAURA SOFIA CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 18/11/2017 4:20:34 p. m. FECHA DE REGISTRO: 18/11/2017 4:21:04 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

e

Profesional: TORRES PARADA LAURA SOFIA

Registro Profesional: 1098718406 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

Version

SANTANDER Pégina 41/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 25
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VELEZ FERREIRA MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO:  18/11/2017 9:13:07 p. m.

Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 18/11/2017
9:12:19 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)

ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N
BURETROL

CANULA GUEDEL PEDIATRIA
ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18 2
CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS

ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION
EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 6
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 42/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 25
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VELEZ FERREIRA MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSFITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 43/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 26

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ABRIL GAONA CESAR CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 19/11/2017 2:10:55 a. m. FECHA DE REGISTRO: 19/11/2017 2:11:25a.m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES
3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: ABRIL GAONA CESAR
Registro Profesional: 11295-00 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 44/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 27

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 19/11/2017 8:18:27 a. m. FECHA DE REGISTRO: 19/11/2017 8:19:50 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR CAMARO DR MANTILLA

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

RX DE RODILLA MUESTRA FRACTURA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO.
RX DE MANO DERECHA MUESTRA MATOS EN BUENA POSICION ADECUADA ALINEACION DE LAFRACTURA.
PREQUIRURGICOS NORMALES. PCR NORMAL, HEMOGRAMA NORMAL, TP, TTP NORMALES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR LO QUE NO ES
POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE REQUIERE
CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON PEORES
RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 45/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 27
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 100 / Diastélica: 60 Media: 73,33 Frecuencia Cardiaca: 60 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 16 Respiracion/min.  Temperatura: 36,0 °C Glucometria: Suturacién 02: 98 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO

Registro Profesional: (0807/97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

SANTANDER e /216

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 28
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 20/11/2017 2:15:53 a. m. FECHA DE REGISTRO:  20/11/2017 2:16:31 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 47/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 29

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 20/11/2017 8:12:00 a. m. FECHA DE REGISTRO: 20/11/2017 8:13:33 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR CAMARO DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. SE CAMBIAN VENDAJES EN MAL ESTADO

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR LO QUE NO ES
POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE REQUIERE
CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON PEORES
RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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BP SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE cadigo
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SANTANDER Pégina 48/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 29
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 100 / Diastélica: 80 Media: 86,67 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO

Registro Profesional: (0807/97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSFITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:f;i;
SANTANDER Pégina 49/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 30

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  20/11/2017 10:27:03 a. m. FECHA DE REGISTRO: 20/11/2017 10:37:13 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

FHkkdokk SE INICIA TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, NO DISPONIBILIDAD DE CUBICULO EN
NUESTRA INSTITUCION EN EL MOMENTO, SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 *** EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE
DE EPS Y ACEPTACION DE IPS **okokicox

HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE TRASLADO A MAYOR
NIVEL - SEGUROS LIBERTY

1 mensaje

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co> 20 de noviembre de 2017, 10:33

Para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, ADMISIONES URG FCV
<admisionesurgfcv@gmail.com>, CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER
<crusantander@gmail.com>, CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>, CLINICA CHICAMOCHA
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, FCV
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>, FOSUNAB remisiones
<remisiones.internacional@foscal.com.co>, GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, GESTIONAR
BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>, MANUELA BELTRAN REFERENCIA
<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, Referencia Comuneros
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, Secretaria Salud Departamental Santander
<reguladorescruesantander@gmail.com>, serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>, Edgar José Osorio Ramirez
<EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, NUEVA EPS
<referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

CORDIAL SALUDO

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,

PAOLA CASANOVA

REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA
Profesional: ~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UNIVERSITARIO e
OE SANTANDER ‘2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/Zii;
SANTANDER Pgina 50/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 30
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
ESE H.U.S
3 archivos adjuntos
BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS ANEXO 9.pdf
129K
BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS EVO NOV 20.pdf
131K
BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS EPS.pdf
127K
Profesional: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Registro Profesional: NO APLICA Especialidad(es): TECNICOS APOYO DIAGNOSTICO

Profesional: =~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 51/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 31
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 20/11/2017 8:36:59 p. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

20/11/2017
8:36:45 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO 1
EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 52/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 31
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
SANTANDER Pagina 53/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 32
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 21/11/2017 12:06:07 a. m. FECHA DE REGISTRO: 21/11/2017 12:06:35 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

1 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 54/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 33

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 21/11/2017 9:16:45 a. m. FECHA DE REGISTRO: 21/11/2017 9:18:45a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR DIAZ DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pégina 55/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 33

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA
TIBIA

M |

DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO
Registro Profesional: (0978

Profesional:

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

OBSERVACIONES

Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA
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HOSPITAL
UMIVERSITARIO 5digo:
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE S:f;i;
SANTANDER Pégina 56/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 34

HISTORIA CLINICA 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  21/11/2017 2:49:46 p. m. FECHA DE REGISTRO: 21/11/2017 2:51:36 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION A MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

De: Remisiones FOSCAL INTERNACIONAL <remisiones.fi@foscal.com.co>

Fecha: 20 de noviembre de 2017, 10:51

Asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Para: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Buen Dia,
La remision relacionada anteriormente se encuentra NEGADA, debido a que en el momento en nuestra instituciéon no contamos con

disponibilidad de HABITACION para la atencion integral del paciente, con priorizacion de aseguradoras adscritas a la red.
Muchas gracias por contar con nuestros servicios.

Cordialmente
YENYFHER SARMIENTO

Logo FOSCAL Internacional
Auxiliar De Admisiones

Dpt de admisiones y facturacion
(57)(7)6797979, ext 6383-6429
remisiones.fi@foscal.com.co
Clinica FOSCAL Internacional
Zona Franca Permanente de Salud
Calle 157# 20 — 95 Torre C Piso 1
Floridablanca, Colombia
www.foscal.com.co

facebook YouTube twitter Instagram Google Linkedin

*k* SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION A MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE TRASLADO A MAYOR
NIVEL - SEGUROS LIBERTY

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co> 21 de noviembre de 2017, 14:51

Para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, ADMISIONES URG FCV
<admisionesurgfcv@gmail.com>, CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER
<crusantander@gmail.com>, CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>, CLINICA CHICAMOCHA
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, FCV
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>, FOSUNAB remisiones

Profesional: =~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSFITAL
UHIVERSITARIO e
DE Eﬂﬁmmmu E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:f;fi;
SANTANDER Pégina 57/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 34
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C

<remisiones.internacional@foscal.com.co>, GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, GESTIONAR
BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>, MANUELA BELTRAN REFERENCIA
<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, Referencia Comuneros
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, Secretaria Salud Departamental Santander
<reguladorescruesantander@gmail.com>, serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>, Edgar José Osorio Ramirez
<EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, NUEVA EPS
<referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

CORDIAL SALUDO

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE TRASLADO A
MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,
PAOLA CASANOVA

REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA

ESE H.U.S

Profesional: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Registro Profesional: NO APLICA Especialidad(es): TECNICOS APOYO DIAGNOSTICO

Profesional: =~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
SANTANDER Pégina 58/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 35
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: MORALES SARMIENTO JESUS MARIO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 21/11/2017 7:30:28 p. m. FECHA DE REGISTRO: 21/11/2017 7:31:24 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

11
i -~

Profesional: MORALES SARMIENTO JESUS MARIO

Registro Profesional: 73-364/00 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

Version

SANTANDER Pégina 59/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 36
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VELEZ FERREIRA MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO:  21/11/2017 11:53:24 p. m.

Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 21/11/2017
11:52:59 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)

ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL 1
CANULA GUEDEL PEDIATRIA

ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18

CATETER INTRAVENOSO N 20 1
CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS

ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO 1
EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 5
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pgina 60/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 36
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VELEZ FERREIRA MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
gt U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pagina 61/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 37
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 22/11/2017 10:06:41 a. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

22/11/2017
10:06:30 a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 62/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 37
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
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EVOLUCION TERAPIA FISICA FOLIO: 38
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

FECHA DE REGISTRO:  22/11/2017 10:19:16 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

FECHA Y HORA

EVOLUCION

9:30 AM PACIENTE DE 47 ANOS DE EDAD, GENERO MASCULINO, CON DX ANOTADOS, EN SALA DE PEQUENA CIRUGIA, EN EL MOMENTO
SIN COMPANIA DE FAMILIAR, BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ALERTA, ORIENTADO Y COLABORADOR, SIN SDR, SIN
SOPORTE DE OXIGENO, CON FERULA DE YESO EN MID, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE, RESTO DE MIEMBROS MOVILES.
SE REALIZA SESION DE TERAPIA FISICA CON MOVILIZACIONES PASIVAS DE MMSS, MII Y PIVOTE PROXIMAL Y DEDOS DEL MID,
ESTIRAMIENTO MUSCULAR MANTENIDO DE MII, TECNICAS DE FACILITACION NEUROMUSCULAR POPIOCEPTIVA, EJERCICIOS DE
FORTALECIMIENTO MUSCULAR DE MII, LUBRICACION DE LA PIEL. TERMINO SIN COMPLICACIONES. QUEDA ESTABLE CON BARANDAS
ARRIBA.

EXAMEN FiSICO

Tension Arterial: ~ Sistodlica: / Diastolica: Media: Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: °C Glucometria: Suturacion O2: %
Peso: Kg Talla: cms IMC:  Tipo de Peso: Tipo de peso:

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL
Cabeza:

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Piel:

Osteomuscular:

Genitales:

Neurologico-Estado de

it Neuro-Psiquiatrico:
conciencia
Otras condiciones generales y/o descripcion general:

ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Definitivo
TIBIA

iy H M- ‘ qw—ljr

Profesional: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA
Profesional: ~ VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA Registro Profesional: ~ LHVL
Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
““'”Eﬂﬁ'm“"’e’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

!:)E .SF-.HTHH!:) ER Version

SANTANDER Pagina 64/219
EVOLUCION TERAPIA FISICA FOLIO: 38

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

Registro Profesional: (06801 Especialidad(es): TERAPIA FISICA

Profesional: ~ VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA Registro Profesional: ~ LHVL

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 65/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 39

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 22/11/2017 11:06:34 a. m. FECHA DE REGISTRO: 22/11/2017 11:08:32 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR DIAZ DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. SEGUN DOCUMENTOS QUE TRAE POR NO CUPO EN EL SOAT PARA LA
ADQUISICION DE LOS MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DE LA TIBIA FUE DADO DE ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA
FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS. SIN NINGUN TIPO DE
INMOVILIZACION. MATERIALES DE OSTEOSINTESIS DEFINIDOS PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE
ACUERDO A DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS.
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pégina 66/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 39

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA
TIBIA

M |

DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO
Registro Profesional: (0978

Profesional:

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

OBSERVACIONES

Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA
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HOSPITAL
DE SARTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo

SANTANDER Pagina 67/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 40
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ROMERO SERRANO SERGIO ANDRES CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 22/11/2017 11:47:45 a. m. FECHA DE REGISTRO:  22/11/2017 11:48:48 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

A

Profesional: ROMERO SERRANO SERGIO ANDRES
Registro Profesional: 1098678110 Especialida(es): RESIDENTES DE CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 41

HISTORIA CLINICA 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  22/11/2017 3:07:28 p. m. FECHA DE REGISTRO: 22/11/2017 3:09:21 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION A MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

De: Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>

Fecha: 21 de noviembre de 2017, 15:08

Asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Para: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Buenas Tardes,

Me permito informar que la remisidn anteriormente relacionada se encuentra Negada, lamentablemente en estos momentos no
contamos con camas disponibles en Urgencias, Hospitalizacion y Uci, para la atencién integral del paciente, con gusto en otra
oportunidad.

Cordialmente,

YANETH ARCHILA

Referencia y Contrarreferencia

Asistente Administrativo

Los Comuneros Hospital Universitario de Bucaramanga S.A.

Cra 27 # 30-15 Bucaramanga. Santander. Colombia.

Teléfono fijo Institucional: 6 34 3536 Ext. 1153 Fax 1113

E-mail Principal: referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION A MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE TRASLADO A MAYOR
NIVEL - SEGUROS LIBERTY

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co> 22 de noviembre de 2017, 15:09

Para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, ADMISIONES URG FCV
<admisionesurgfcv@gmail.com>, CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER
<crusantander@gmail.com>, CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>, CLINICA CHICAMOCHA
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, FCV
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>, FOSUNAB remisiones
<remisiones.internacional@foscal.com.co>, GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, GESTIONAR
BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>, MANUELA BELTRAN REFERENCIA

Profesional: =~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UNIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
SANTANDER Pagina 69/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 41
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C

<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, Referencia Comuneros
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, Secretaria Salud Departamental Santander
<reguladorescruesantander@gmail.com>, serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>, Edgar José Osorio Ramirez
<EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, NUEVA EPS
<referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

CORDIAL SALUDO

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE TRASLADO A
MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,
PAOLA CASANOVA

REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA

ESE H.U.S

Profesional: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Registro Profesional: NO APLICA Especialidad(es): TECNICOS APOYO DIAGNOSTICO

Profesional: ~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version
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EVOLUCION TERAPIA RESPIRATORIA FOLIO: 42

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BLANCO BARRETO LUZ ANGELA CODIGO CAMA: 931C
INICIO ATENCION: 22/11/2017 6:45:44 p. m. FECHA DE REGISTRO: 22/11/2017 6:53:15 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General
EVALUACION

PACIENTE MASCULINO DE 47 ANOS DE EDAD EN POSICION SUPINO, EN SU CAMA ,CON DIAGNOSTICO MEDICO DESCRITO EN
HISTORIA CLINICA , SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,. REPOSO PROLONGADO, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES,
CON SOPORTE DE OXIGENO SISTEMA CANULA NASAL A 3 LPM , TORAX SIMETRICO , PATRON RESPIRATORIO RESTRINGIDO, NO
MOVILIZA SECRECIONES POR BOCA, BUEN MECANISMO DE TOS. SIN COMPANIA DE FAMILIAR.

OXIGENOTERAPIA
Oxihood: 0,0000 % Ventury 0,0000 % Canula Nasal 0,0000 Litros /Min Ventilacion Mecanica  0,0000 %
Ambu  0,0000 Litros /Min Circuito Jackson 0,0000

Estado de conciencia PACIENTE ESTABLE, ALERTA.
Mascara de no reinhalacién 0,0000
Sin soporte oxigeno: [ | SINSOPORTEOXIGENO

SIGNOS VITALES

Frecuencia respiratoria 0,0000 Frecuencia cardiaca 0,0000 Saturacion de oxigeno  0,0000

Tirajes NO Cianosis NO Usos musculos accesorios NO
AUSCULTACION PULMONAR Observaciones:

RONCUSESTERTORES

MECANISMOS DE TOS
Tipo de tos: Mecanismo de tos Productiva
HUMEDAPRODUCTIVA MALO MUCOIDEMUCOAMARILLA

Paciente con ventilacion mecanica invasiva
Dias de ventilacidon mecanica
Cabecera de 30° a 45°

Presion del neumotaponador

ANTECEDENTES:
TIPO FECHA OBSERVACIONES
PLAN
MNBTECNICAS DE HIGIENE BRONQUIALREHABILITACION
PULMONAR

OBSERVACIONES: SE REALIZA MNB MEDICADA CON OXIGENO A 5 LPM, MAS TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL CON
TECNICAS DE DRENAJE POSTURAL, TOS ASISTIDA,EJERCICIOS DIAFRAGMATICOS. PROMOVIENDO HIGIENE
BRONQUIALY PERMEABILIDAD DE LA VIA AEREA, NO COMPLICACION.

SESIONES DEL DIA: 1,0000

Profesional: BLANCO BARRETO LUZ ANGELA Registro Profesional:  LABB
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION TERAPIA RESPIRATORIA FOLIO: 42

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BLANCO BARRETO LUZ ANGELA CODIGO CAMA: 931C

AN B

Profesional: BLANCO BARRETO LUZ ANGELA
Registro Profesional: (00242 Especialidad(es): TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional: BLANCO BARRETO LUZ ANGELA Registro Profesional:  LABB

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 43

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencién:  22/11/2017 8:33:21 p. m. FECHA DE REGISTRO:  22/11/2017 8:35:57 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

de: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>,
ADMISIONES URG FCV <admisionesurgfcv@gmail.com>,

CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER <crusantander@gmail.com>,
CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>,

CLINICA CHICAMOCHA <admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>,

CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>,

FCV <referenciaycontrareferencia@fcv.org>,

FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>,

FOSUNAB remisiones <remisiones.internacional@foscal.com.co>,

GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,

GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>,

MANUELA BELTRAN REFERENCIA <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>,

Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>,

Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
Secretaria Salud Departamental Santander <reguladorescruesantander@gmail.com>,
serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>,

Edgar José Osorio Ramirez <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>,

Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>,

NUEVA EPS <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>,

NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,

NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>
fecha: 22 de noviembre de 2017, 20:34

asunto: Fwd: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

enviado por: hus.gov.co

Urgencias CUB
15:11 (hace 5 horas)

para mi
Cordial Saludo
Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 43
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C

De acuerdo a la solicitud hecha por su institucion sobre la remision del Paciente, BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059), me
permito informar que dicha remision se encuentra NEGADA en nuestra institucion debido a:

NO DISPONIBILIDAD DE CUPO HOSPITALARIO.

Gracias por su comprension y confiarnos el manejo de su paciente. Esperamos poder servirles en una proxima oportunidad.

Atentamente,

GERSON MANTILLA

Referencia y Contrareferencia

Clinica de Urgencias Bucaramanga S.A.S
Carrera 33 N° 53 - 27 Cabecera del Llano
Tel: 7 - 6436131 ext. 140-101

Celular 3167435632

Bucaramanga - Santander

De: "ReferenciaHUS 23-08-2017" <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Para: "ADMISIONESURGENCIAS" <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, "ADMISIONES URG FCV"
<admisionesurgfcv@gmail.com>, "CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER"
<crusantander@gmail.com>, "Urgencias CUB" <urgencias@cub.com.co>, "CLINICA CHICAMOCHA"
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, "CLINICA VALLEDUPAR" <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, "Referencia y
Contrareferencias" <referenciaycontrareferencia@fcv.org>, "Tramite de Remisiones" <tramite.remisiones@foscal.com.co>,
"REMISIONES INTERNACIONAL" <remisiones.internacional@foscal.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR"
<referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA" <referencia.clinicagb@gmail.com>,
"MANUELA BELTRAN REFERENCIA" <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, "Patricia Silva Suarez"
<patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, "Referencia Comuneros" <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
"reguladorescruesantander" <reguladorescruesantander@gmail.com>, "referencia02serviclinicos"
<referencia02serviclinicos@gmail.com>, "Edgar José Osorio Ramirez" <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, "Laura Nueva EPS"
<laura.ulloa@eymasesores.com.co>, "Referencia Contrareferencia" <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, "NUEVA EPS
Natalia Andrea Perez Abreo" <natalia.perez@nuevaeps.com.co>, "referencia subsidiado"
<REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

Enviados: Miércoles, 22 de Noviembre 2017 15:09:07

Asunto: Fwd: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Referencia Comuneros
14:54 (hace 5 horas)

para mi
Buenas Tardes,

Me permito informar que la remision anteriormente relacionada se encuentra Negada, lamentablemente en estos momentos no
contamos con camas disponibles en Urgencias, Hospitalizacion y Uci, para la atencion integral del paciente, con gusto en otra
oportunidad.

Cordialmente,
Profesional: ~ FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 43
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C

YANETH ARCHILA

Referencia y Contrarreferencia

Asistente Administrativo

Los Comuneros Hospital Universitario de Bucaramanga S.A.

Cra 27 # 30-15 Bucaramanga. Santander. Colombia.

Teléfono fijo Institucional: 6 34 3536 Ext. 1153 Fax 1113

E-mail Principal: referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com

De: "ReferenciaHUS 23-08-2017" <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Para: "Admisiones de Urgencias" <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, "ADMISIONES URG FCV"
<admisionesurgfcv@gmail.com>, "CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER"
<crusantander@gmail.com>, "CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS" <urgencias@cub.com.co>, "CLINICA CHICAMOCHA"
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, "CLINICA VALLEDUPAR" <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, "FCV"
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, "FOSCAL Tramite de Remisiones" <tramite.remisiones@foscal.com.co>, "FOSUNAB
remisiones" <remisiones.internacional@foscal.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR" <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,
"GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA" <referencia.clinicagb@gmail.com>, "MANUELA BELTRAN REFERENCIA"
<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, "Patricia Silva Suarez" <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, "Referencia Comuneros"
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, "Secretaria Salud Departamental Santander"
<reguladorescruesantander@gmail.com>, "serviclinicos dromedica" <referencia02serviclinicos@gmail.com>, "Edgar José Osorio
Ramirez" <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, "Laura Nueva EPS" <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, "aut referencia y
contrareferencia nueva eps" <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, "natalia perez" <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
"NUEVA EPS referencia subsidiado" <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

Enviados: Miércoles, 22 de Noviembre 2017 15:09:07

Asunto: Fwd: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Tramite de Remisiones
15:21 (hace 5 horas)

para mi
Buen Dia

Se informa que en el momento NO contamos con disponibilidad de cupo hospitalario en la institucién para la atencion del paciente en
mencion, indica medico de Urgencias FOSCAL

Cordialmente

ANA MILENA SUAREZ

"CONFIDENCIAL — HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER (ESEHUS), La informacién contenida en este mensaje es confidencial
y sblo puede ser utilizada por la persona u organizacion a la cual esta dirigido. Si usted no es el receptor autorizado, cualquier
retencion, difusién, distribucidn o copia de este mensaje esta prohibido y sera sancionado por la Ley. Si por error recibe este mensaje,
favor reenvielo de vuelta y borre el mensaje recibido inmediatamente”.

Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 43

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C

Logo FOSCAL

Tramite de Remisiones
(57)(7)6386000, ext 5056
tramite.remisiones@foscal.com.co
Clinica FOSCAL

Ave. El Bosque No 23-60 Torre CALP 5
Floridablanca, Colombia
www.foscal.com.co

facebook YouTube twitter Instagram Google

ADMISIONESURGENCIAS
15:24 (hace 5 horas)

para mi

Buenas tardes

La remision relacionada anteriormente se encuentra NEGADA, debido a que en el momento nuestra institucion no cuenta con
disponibilidad de cupo hospitalario.

Agradecemos de antemano el confiar a sus pacientes para ser atendidos en nuestra institucion.
Cordialmente,

ADRIANA FLOREZ

Referencia y Contrareferencia

Clinica Chicamocha S.A.
Tel: 6459680 Ext. 8112 — Cel: 3123514060 — FAX: 6328252

REFERENCIA GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>
15:24 (hace 5 horas)

para mi
Buenas tardes

Por medio de la presente notifico que no contamos con convenio disponible para la atencién del paciente

Caso comentado con el Dr. Alexander Jerez

Cordialmente,
Everth Barajas

De: "HUS" <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Para: "Admisiones de Urgencias" <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, "admisionesurgfcv"
<admisionesurgfcv@gmail.com>, "CRUE SANTANDER" <crusantander@gmail.com>, "CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS"

Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 43

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C

<urgencias@cub.com.co>, "CLINICA CHICAMOCHA" <admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, "CLINICA VALLEDUPAR"
<admisiones@clinicavalledupar.com.co>, "Referencia y Contrareferencias" <referenciaycontrareferencia@fcv.org>, "Tramite de
Remisiones" <tramite.remisiones@foscal.com.co>, "Remisiones Internacional" <remisiones.internacional@foscal.com.co>, "ever h.
barajas" <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA"
<referencia.clinicagh@gmail.com>, "MANUELA BELTRAN REFERENCIA" <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, "Patricia Silva
Suarez" <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, "Referencia Comuneros" <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
"Secretaria Salud Departamental Santander" <reguladorescruesantander@gmail.com>, "serviclinicos dromedica"
<referencia02serviclinicos@gmail.com>, "Edgar José Osorio Ramirez" <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, "Laura Nueva EPS"
<laura.ulloa@eymasesores.com.co>, "NUEVA EPS" <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, "NUEVA EPS Natalia Andrea
Perez Abreo" <natalia.perez@nuevaeps.com.co>, "NUEVA EPS referencia subsidiado"
<REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

Enviados: Miércoles, 22 de Noviembre 2017 15:09:07

Asunto: Fwd: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

"CONFIDENCIAL — HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER (ESEHUS), La informacién contenida en este mensaje es confidencial
y sblo puede ser utilizada por la persona u organizacion a la cual esta dirigido. Si usted no es el receptor autorizado, cualquier
retencion, difusion, distribucion o copia de este mensaje esta prohibido y sera sancionado por la Ley. Si por error recibe este mensaje,
favor reenvielo de vuelta y borre el mensaje recibido inmediatamente”.

Remisiones FOSCAL INTERNACIONAL
15:35 (hace 4 horas)

para mi

Buenas Tardes

La remision relacionada anteriormente se encuentra NEGADA, debido a que en el momento en nuestra institucion no contamos con
disponibilidad de HABITACION para la atencion integral del paciente, con priorizacion de aseguradoras adscritas a la red.

Muchas gracias por contar con nuestros servicios.

Cordialmente
CLAUDIA ALVAREZ

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Archivos adjuntos20:34 (hace 0 minutos)

para Admisiones, ADMISIONES, CENTRO, CLINICA, CLINICA, CLINICA, FCV, FOSCAL, FOSUNAB, GESTIONAR, GESTIONAR,
MANUELA, Patricia, Referencia, Secretaria, serviclinicos, Edgar, Laura, NUEVA, NUEVA, NUEVA

CORDIAL SALUDO , )
SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE TRASLADO A

MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.
GRACIAS.

ATTE,
BRENDA KARINE FLOREZ

Profesional: ~ FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 43
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A. ]
PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C
REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA
ESE H.U.S
Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Registro Profesional: (014377 Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: ~ FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 44
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ALVAREZ SOSA DIANA VICTORIA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 22/11/2017 9:05:04 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General
INSUMO BIOMEDICO
FECHA Y HORA 22/11/2017
9:04:46 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18

CATETER INTRAVENOSO N 20 1
CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTAN DER Pagina 79/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 44
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ALVAREZ SOSA DIANA VICTORIA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA CC VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

i TA 5digo:

DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo

SANTANDER Pagina 80/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 45

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ABRIL GAONA CESAR

CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 23/11/2017 12:03:25 a. m.

FECHA DE REGISTRO:

23/11/2017 12:04:06 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias

Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A.
Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

Direccion:

PIEDECUESTA
3158040950
Subsidiado

Procedencia:
Teléfono:
Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD

6

NOMBRE

ACETAMINOFEN TAB X 500 MG
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG
OMEPRAZOL CAP X 20 MG

TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

Profesional: ABRIL GAONA CESAR
Registro Profesional: 11295-00

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Especialida(es):

OBSERVACIONES

ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 81/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 46

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ABRIL GAONA CESAR CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 23/11/2017 6:17:48 a. m. FECHA DE REGISTRO: 23/11/2017 6:25:39 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR DIAZ DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

HISTORIA CLINICA :

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ABRIL GAONA CESAR

SANTANDER
EVOLUCION MEDICA

91463059

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE

Cddigo:

Version

Pagina 82/219
FOLIO: 46

559128
12/11/2017

INGRESO:
FECHA INGRESO:

CODIGO DE CAMA : 931C

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00
Tension Arterial: Sistolica: 105 / Diastdlica: 80 Media: 88,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturaciéon O2: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15
Analisis
Plan
Interpretacion Ayudas Diagnosticas
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA
Profesional: ABRIL GAONA CESAR

Registro Profesional: 11295-00

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
UNIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 83/219
EVOLUCION TERAPIA FISICA FOLIO: 47

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

FECHA DE REGISTRO:  23/11/2017 11:01:42 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

FECHA Y HORA

EVOLUCION

PACIENTE DE 47 ANOS DE EDAD, GENERO MASCULINO, CON DX ANOTADOS, EN PEQUENA CIRUGIA, EN EL MOEMENTO SIN COMPANIA
DE FAMILIAR, BUENAS CONDICIONES GENERALES, DESPIERTO, ALERTA, ORIENTADO Y COLABORADOR, SIN SDR, SIN SOPORTE DE
OXIGENO, CON FERULA DE YESO Y VENDAJE ELASTICO EN MID, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE, REALIZA CAMBIOS
ACTIVOS DE DECUBITO, REALIZA MARCHA CON MULETAS SIN TOMA DE PESO EN MID (PENDULO), NO REFIERE DOLOR. SE REALIZA
SESION DE TERAPIA FISICA PARA EVITAR DESACONDICIONAMIENTO FISICO Y MANTENER FUERZA MUSCULAR, CON MOVILIZACIONES
PASIVAS Y ACTIVAS DE MMSS Y MMII, ESTIRAMIENTO MUSCULAR MANTENIDO DE MII, TECNICAS DE FACILITACION NEUROMUSCULAR
PROPIOCEPTIVA, EJERCICIOS EN CADENA CINETICA ABIERTA DE MID, EJERCICIOS ACTIVOS ASISTIDOS EN PATRONES FUNCIONALES DE
MMII, ISOMETRICAS ALTERNAS, LUBRICACION DE LA PIEL. TERMINO SIN COMPLICACIONES. QUEDA ESTABLE CON BARANDAS ARRIBA.

EXAMEN FiSICO

Tension Arterial: ~ Sistolica: / Diastolica: Media: Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: °C Glucometria: Suturacion O2: %
Peso: Kg Talla: cms IMC:  Tipo de Peso: Tipo de peso:

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL
Cabeza:

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Piel:

Osteomuscular:

Genitales:

Neurologico-Estado de

T8 Neuro-Psiquiatrico:
conciencia

Otras condiciones generales y/o descripcion general:
ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Definitivo
TIBIA
iy H M ‘ qw—ljr
Profesional: ~ VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA Registro Profesional: ~ LHVL

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
i AN G’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo:
S SANTANDER Pagina 84/219
EVOLUCION TERAPIA FISICA FOLIO: 47

INGRESO: 559128

HISTORIA CLINICA : 91463059
FECHA INGRESO: 12/11/2017

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

Profesional: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

Registro Profesional: (06801 Especialidad(es): TERAPIA FISICA

Profesional: ~ VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA Registro Profesional: ~ LHVL

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 85/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 48
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 23/11/2017 2:28:19 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
INSUMO BIOMEDICO
FECHA Y HORA 23/11/2017
2:28:09 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18 1
CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 86/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 48
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UMIVERSITARIO 5digo:
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE S:f;i;
SANTANDER Pagina 87/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 49

HISTORIA CLINICA 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  23/11/2017 5:33:48 p. m. FECHA DE REGISTRO: 23/11/2017 5:35:27 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

De: ADMISIONESURGENCIAS <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>

Fecha: 22 de noviembre de 2017, 22:36

Asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Para: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Buena Noche,
La remision relacionada anteriormente se encuentra NEGADA, debido a que en el momento nuestra institucion no cuenta con

disponibilidad de cupo hospitalario.
Agradecemos de antemano el confiar a sus pacientes para ser atendidos en nuestra institucion.
Cordialmente,

DEISY PRADA

Referencia y Contrareferencia

Clinica Chicamocha S.A.

Tel: 6459680 Ext. 8112 — Cel: 3123514060 — FAX: 6328252

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE TRASLADO A MAYOR
NIVEL - SEGUROS LIBERTY

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co> 23 de noviembre de 2017, 17:35

Para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, ADMISIONES URG FCV
<admisionesurgfcv@gmail.com>, CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER
<crusantander@gmail.com>, CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>, CLINICA CHICAMOCHA
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, FCV
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>, FOSUNAB remisiones
<remisiones.internacional@foscal.com.co>, GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, GESTIONAR
BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>, MANUELA BELTRAN REFERENCIA
<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, Referencia Comuneros
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, Secretaria Salud Departamental Santander
<reguladorescruesantander@gmail.com>, serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>, Edgar José Osorio Ramirez
<EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, NUEVA EPS
<referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

Profesional: =~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 49

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
CORDIAL SALUDO

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE TRASLADO A
MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,
PAOLA CASANOVA

REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA

ESE H.U.S

Profesional: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Registro Profesional: NO APLICA Especialidad(es): TECNICOS APOYO DIAGNOSTICO

Profesional: ~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 50
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 23/11/2017 11:04:35 p. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

23/11/2017
11:04:18 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version

SANTANDER Pgina 90/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 50
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 51
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: REYES CALDERON ANDREJEV CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 24/11/2017 12:10:40 a. m. FECHA DE REGISTRO: 24/11/2017 12:11:08 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

/

Profesional: REYES CALDERON ANDREJEV
Registro Profesional: 12901 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version

SANTANDER Pégina 92/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 52

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GOMEZ SERGIO RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 24/11/2017 8:56:48 a. m. FECHA DE REGISTRO: 24/11/2017 8:58:48 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GOMEZ DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA

91463059
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GOMEZ SERGIO RICARDO

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE

Cddigo:

Version

Pagina 93/219
FOLIO: 52

INGRESO:
FECHA INGRESO:

559128
12/11/2017

CODIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturaciéon 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE

MEDICO GENERAL

MEDICO INTERNO

REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

/
Y 7o

Profesional: GOMEZ SERGIO RICARDO

Registro Profesional: 2322

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 53

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  24/11/2017 10:39:36 a. m. FECHA DE REGISTRO:  24/11/2017 10:41:24 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

De: Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>

Fecha: 23 de noviembre de 2017, 18:03

Asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Para: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Buenas Tardes,

Me permito informar que la remision anteriormente relacionada se encuentra Negada, lamentablemente en estos momentos no
contamos con camas disponibles en Urgencias, Hospitalizacion y Uci, para la atencion integral del paciente, con gusto en otra
oportunidad.

Cordialmente,

YANETH ARCHILA

Referencia y Contrarreferencia

Asistente Administrativo

Los Comuneros Hospital Universitario de Bucaramanga S.A.

Cra 27 # 30-15 Bucaramanga. Santander. Colombia.

Teléfono fijo Institucional: 6 34 3536 Ext. 1153 Fax 1113

E-mail Principal: referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com

*k* SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE TRASLADO A MAYOR
NIVEL - SEGUROS LIBERTY

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co> 24 de noviembre de 2017, 10:41

Para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, ADMISIONES URG FCV
<admisionesurgfcv@gmail.com>, CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER
<crusantander@gmail.com>, CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>, CLINICA CHICAMOCHA
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, FCV
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>, FOSUNAB remisiones
<remisiones.internacional@foscal.com.co>, GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, GESTIONAR
BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>, MANUELA BELTRAN REFERENCIA
<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, Referencia Comuneros
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, Secretaria Salud Departamental Santander

Profesional: =~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 53

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA CODIGO DE LA CAMA: 931C

<reguladorescruesantander@gmail.com>, serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>, Edgar José Osorio Ramirez
<EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, NUEVA EPS
<referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

CORDIAL SALUDO

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE TRASLADO A
MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,
PAOLA CASANOVA

REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA

ESE H.U.S

Profesional: CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA
Registro Profesional: NO APLICA Especialidad(es): TECNICOS APOYO DIAGNOSTICO

Profesional: ~ CASANOVA CADENA ANGIE PAOLA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

Version

SANTANDER Pégina 96/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 54
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VELEZ FERREIRA MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO:  24/11/2017 8:27:08 p. m.

Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 24/11/2017
8:26:51 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)

ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL 1
CANULA GUEDEL PEDIATRIA

ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18 1
CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS

ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO 1
EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 97/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 54
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VELEZ FERREIRA MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
““'”Eﬂﬁ'm“"’u E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigor

!:]—E .EﬂHTﬁHP £ Version
SANTANDER Pégina 98/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 55
HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUAITERO MOJICA NANCY CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  24/11/2017 10:57:49 p. m. FECHA DE REGISTRO: 24/11/2017 11:00:47 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*k* SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Archivos adjuntos23:00 (hace 0 minutos)

para Admisiones, ADMISIONES, CENTRO, CLINICA, CLINICA, CLINICA, FCV, FOSCAL, FOSUNAB, GESTIONAR, GESTIONAR,
MANUELA, Patricia, Referencia, Secretaria, serviclinicos, Edgar, Laura, NUEVA, NUEVA, NUEVA

CORDIAL SALUDO , ,
SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE

TRASLADO A MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.
GRACIAS.

ATTE,
NANCY GUAITERO

Profesional: GUAITERO MOJICA NANCY
Registro Profesional: 1127-2009 Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: =~ GUAITERO MOJICA NANCY
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSFITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE cocigo:

Version

SANTANDER Pagina 99/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 56
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: RODRIGUEZ MANTILLA EDELBERTO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 25/11/2017 12:01:43 a. m. FECHA DE REGISTRO:  25/11/2017 12:02:11 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML
2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML
1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML
ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

'"\“\hr\

Profesional: RODRIGUEZ MANTILLA EDELBERTO
Registro Profesional: 9824 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
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E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
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Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 100/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 57
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 25/11/2017 12:05:55 a. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

25/11/2017
12:05:44 a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 5
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 101/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 57
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GONZALEZ PRADA ZULY ANDREA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 102/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 58

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 25/11/2017 5:43:01 a. m. FECHA DE REGISTRO: 25/11/2017 5:45:50 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR CAMARO DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pagina 103/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 58
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 100 / Diastélica: 80 Media: 86,67 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO

Registro Profesional: (0807/97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \(;:f;i;
SANTANDER Pégina 104/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 59

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ORTEGA PAVA YOMARA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  25/11/2017 12:34:02 p. m. FECHA DE REGISTRO: 25/11/2017 12:36:00 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*k* SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>,
ADMISIONES URG FCV <admisionesurgfcv@gmail.com>,
CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER <crusantander@gmail.com>,
CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>,
CLINICA CHICAMOCHA <admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>,
CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>,
FCV <referenciaycontrareferencia@fcv.org>,
FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>,
FOSUNAB remisiones <remisiones.internacional@foscal.com.co>,
GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,
GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>,
MANUELA BELTRAN REFERENCIA <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>,
Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>,
Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
Secretaria Salud Departamental Santander <reguladorescruesantander@gmail.com>,
serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>,
Edgar José Osorio Ramirez <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>,
Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>,
NUEVA EPS <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>
fecha: 25 de noviembre de 2017, 12:35
asunto: Fwd: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY
enviado por: hus.gov.co

Referencia Comuneros
23:32 (hace 13 horas)

para mi
Buena noche

Me permito informar que la remision anteriormente relacionada se encuentra Negada, lamentablemente en estos momentos no
contamos con camas disponibles en Urgencias, Hospitalizacion y Uci, para la atencién integral del paciente, con gusto en otra
oportunidad.

Cordialmente,

Profesional: ORTEGA PAVA YOMARA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 59

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ORTEGA PAVA YOMARA CODIGO DE LA CAMA: 931C
RAFAEL VELANDIA

Referencia y Contrarreferencia

Asistente Administrativo

Los Comuneros Hospital Universitario de Bucaramanga S.A.

Cra 27 # 30-15 Bucaramanga. Santander. Colombia.

Teléfono fijo Institucional: 6 34 3536 Ext. 1153 Fax 1113

E-mail Principal: referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com

De: "ReferenciaHUS 23-08-2017" <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Para: "Admisiones de Urgencias" <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, "ADMISIONES URG FCV"
<admisionesurgfcv@gmail.com>, "CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER"
<crusantander@gmail.com>, "CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS" <urgencias@cub.com.co>, "CLINICA CHICAMOCHA"
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, "CLINICA VALLEDUPAR" <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, "FCV"
<referenciaycontrareferencia@fcv.org>, "FOSCAL Tramite de Remisiones" <tramite.remisiones@foscal.com.co>, "FOSUNAB
remisiones" <remisiones.internacional@foscal.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR" <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,
"GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA" <referencia.clinicagb@gmail.com>, "MANUELA BELTRAN REFERENCIA"
<hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, "Patricia Silva Suarez" <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, "Referencia Comuneros"
<referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>, "Secretaria Salud Departamental Santander"
<reguladorescruesantander@gmail.com>, "serviclinicos dromedica" <referencia02serviclinicos@gmail.com>, "Edgar José Osorio
Ramirez" <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, "Laura Nueva EPS" <laura.ulloa@eymasesores.com.co>, "aut referencia y
contrareferencia nueva eps" <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, "natalia perez" <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
"NUEVA EPS referencia subsidiado" <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

Enviados: Viernes, 24 de Noviembre 2017 23:00:30

Asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Archivos adjuntos12:35 (hace 0 minutos)

para Admisiones, ADMISIONES, CENTRO, CLINICA, CLINICA, CLINICA, FCV, FOSCAL, FOSUNAB, GESTIONAR, GESTIONAR,
MANUELA, Patricia, Referencia, Secretaria, serviclinicos, Edgar, Laura, NUEVA, NUEVA, NUEVA

CORDIAL SALUDO , ,
SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE

TRASLADO A MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)
EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,

YOMARA ORTEGA

Zona de los archivos adjuntos

Profesional: ORTEGA PAVA YOMARA
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 59

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ORTEGA PAVA YOMARA CODIGO DE LA CAMA: 931C

Profesional: ORTEGA PAVA YOMARA

Registro Profesional: NA Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: ORTEGA PAVA YOMARA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 60

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: REYES CALDERON ANDREJEV CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 25/11/2017 11:57:56 p. m. FECHA DE REGISTRO: 26/11/2017 12:03:26 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES
6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

/

Profesional: REYES CALDERON ANDREJEV
Registro Profesional: 12901 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 61

HISTORIA CLINICA 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GUAITERO MOJICA NANCY CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  26/11/2017 1:49:26 a. m. FECHA DE REGISTRO: 26/11/2017 1:51:05 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Archivos adjuntos1:50 (hace 0 minutos)

para Admisiones, ADMISIONES, CENTRO, CLINICA, CLINICA, CLINICA, FCV, FOSCAL, FOSUNAB, GESTIONAR, GESTIONAR,
MANUELA, Patricia, Referencia, Secretaria, serviclinicos, Edgar, Laura, NUEVA, NUEVA, NUEVA

CORDIAL SALUDO . .

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.

ATTE,

NANCY GUAITERO

de: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>,

ADMISIONES URG FCV <admisionesurgfcv@gmail.com>,

CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER <crusantander@gmail.com>,
CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>,

CLINICA CHICAMOCHA <admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>,

CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>,

FCV <referenciaycontrareferencia@fcv.org>,

FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>,

FOSUNAB remisiones <remisiones.internacional@foscal.com.co>,

GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,
GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>,
MANUELA BELTRAN REFERENCIA <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>,
Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>,

Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
Secretaria Salud Departamental Santander <reguladorescruesantander@gmail.com>,
serviclinicos dromedica <referenciaO2serviclinicos@gmail.com>,

Edgar José Osorio Ramirez <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>,

Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>,

NUEVA EPS <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>,

NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>
fecha: 26 de noviembre de 2017, 1:50

Profesional: =~ GUAITERO MOJICA NANCY
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 61

INGRESO: 559128

HISTORIA CLINICA : 91463059
FECHA INGRESO: 12/11/2017

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUAITERO MOJICA NANCY CODIGO DE LA CAMA: 931C

asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE

TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY
enviado por: hus.gov.co

Profesional: GUAITERO MOJICA NANCY

Registro Profesional: 1127-2009 Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: ~ GUAITERO MOJICA NANCY

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 110/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 62
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASTILLO ARIZA JORGE HERNANDO CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 26/11/2017 6:50:31 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra
INSUMO BIOMEDICO
FECHA Y HORA 26/11/2017
6:50:08 a. m.
ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO) JERINGA DESECHABLE DE 1CC
ADAPTADOR DE MACHO MACHO JERINGA DESECHABLE DE 3CC
BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N JERINGA DESECHABLE DE 5CC
BISTURI JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 3
BOLSA DE COLOSTOMIA N JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
BURETROL JERINGA DESECHABLE DE
CANULA GUEDEL PEDIATRIA JERINGA PARA GASES ARTERIALES
ADULTO
CANULA NASAL N KIT MONITORIA INVASIBA
CATETER DE GASTROCTOMIA N KIT NEOPUFF
CATETER INTRAVENOSO N 18 LLAVE DE TRES VIAS
CATETER INTRAVENOSO N 20 MACARA PARA OXIGENO ADULTO
CATETER INTRAVENOSO N 22 MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
CATETER INTRAVENOSO N 24 NUTRIFLO
CATETER INTRAVENOSO N OXIHOOD
CATETER PERCUTANEO N SONDA PARA ALIMENTACION
CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR SONDE DE ASPIRACION

CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 62
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASTILLO ARIZA JORGE HERNANDO CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 63

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 26/11/2017 7:57:00 a. m. FECHA DE REGISTRO: 26/11/2017 7:58:52 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otro_Tipo_Accidente

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR CAMARO DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 63

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.

Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6

Analisis
Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE
S828 FRACTURA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA

AN

Profesional: GUZMAN VARGAS RICARDO

Registro Profesional: 1087

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

°C Glucometria:

OBSERVACIONES

Suturacion O2: %
Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

ORTOPEDIA INFANTIL
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Usuario que imprime:  RUA
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 64

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencién:  26/11/2017 2:41:30 p. m. FECHA DE REGISTRO:  26/11/2017 2:50:27 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

de: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>,
ADMISIONES URG FCV <admisionesurgfcv@gmail.com>,

CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER <crusantander@gmail.com>,
CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>,

CLINICA CHICAMOCHA <admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>,

CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>,

FCV <referenciaycontrareferencia@fcv.org>,

FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>,

FOSUNAB remisiones <remisiones.internacional@foscal.com.co>,

GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,

GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>,

MANUELA BELTRAN REFERENCIA <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>,

Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>,

Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
Secretaria Salud Departamental Santander <reguladorescruesantander@gmail.com>,
serviclinicos dromedica <referencia02serviclinicos@gmail.com>,

Edgar José Osorio Ramirez <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>,

Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>,

NUEVA EPS <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>,

NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,

NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>
fecha: 26 de noviembre de 2017, 14:46

asunto: Fwd: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

enviado por: hus.gov.co

ADMISIONESURGENCIAS
Buenos dias La remision relacionada anteriormente se encuentra NEGADA, debido...
1:51 (hace 12 horas)

Referencia Comuneros
Buenos Dias, YANETH ARCHILA De: "ReferenciaH...

Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 64
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C

1:41 (hace 13 horas)

Urgencias CUB
2:27 (hace 12 horas)

para mi
Cordial Saludo

De acuerdo a la solicitud hecha por su institucidn sobre la remision del Paciente, BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059), me
permito informar que dicha remision se encuentra NEGADA en nuestra institucion debido a:

NO DISPONIBILIDAD DE CUPO HOSPITALARIO

Gracias por su comprension y confiarnos el manejo de su paciente. Esperamos poder servirles en una proxima oportunidad.

Atentamente,

Margarita Mufoz Sanchez

Referencia y Contrareferencia

Clinica de Urgencias Bucaramanga S.A.S
Carrera 33 N° 53 - 27 Cabecera del Llano
Tel: 7 - 6436131 ext. 140

Celular 3167435632

Bucaramanga - Santander

De: "ReferenciaHUS 23-08-2017" <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>

Para: "ADMISIONESURGENCIAS" <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>, "ADMISIONES URG FCV"
<admisionesurgfcv@gmail.com>, "CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER"
<crusantander@gmail.com>, "Urgencias CUB" <urgencias@cub.com.co>, "CLINICA CHICAMOCHA"
<admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>, "CLINICA VALLEDUPAR" <admisiones@clinicavalledupar.com.co>, "Referencia y
Contrareferencias" <referenciaycontrareferencia@fcv.org>, "Tramite de Remisiones" <tramite.remisiones@foscal.com.co>,
"REMISIONES INTERNACIONAL" <remisiones.internacional@foscal.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR"
<referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>, "GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA" <referencia.clinicagb@gmail.com>,
"MANUELA BELTRAN REFERENCIA" <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>, "Patricia Silva Suarez"
<patriciasilvasuarez2013@gmail.com>, "Referencia Comuneros" <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
"reguladorescruesantander” <reguladorescruesantander@gmail.com>, "referencia02serviclinicos"
<referencia02serviclinicos@gmail.com>, "Edgar José Osorio Ramirez" <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>, "Laura Nueva EPS"
<laura.ulloa@eymasesores.com.co>, "Referencia Contrareferencia" <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>, "NUEVA EPS
Natalia Andrea Perez Abreo" <natalia.perez@nuevaeps.com.co>, "referencia subsidiado"
<REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>

Enviados: Domingo, 26 de Noviembre 2017 1:50:36

Asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE
TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY

Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 64

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE CODIGO DE LA CAMA: 931C

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Archivos adjuntos14:46 (hace 0 minutos)

para Admisiones, ADMISIONES, CENTRO, CLINICA, CLINICA, CLINICA, FCV, FOSCAL, FOSUNAB, GESTIONAR, GESTIONAR,
MANUELA, Patricia, Referencia, Secretaria, serviclinicos, Edgar, Laura, NUEVA, NUEVA, NUEVA

CORDIAL SALUDO , ,
SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE

TRASLADO A MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.
GRACIAS.

ATTE,
BRENDA KARINE FLOREZ
REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA
ESE H.U.S

Zona de los archivos adjuntos

Profesional: FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE
Registro Profesional: (014377 Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: ~ FLOREZ USCATEGUI BRENDA KARINE

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 65
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: TORO MARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO:  26/11/2017 7:57:55 p. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 26/11/2017
7:57:38 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)

ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N
BURETROL

CANULA GUEDEL PEDIATRIA
ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18 2
CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS

ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION
EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 65
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: TORO MARIBEL cODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 119/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 66

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 26/11/2017 11:59:48 p. m. FECHA DE REGISTRO: 27/11/2017 12:00:29 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES
6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG
1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML
3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML
A
Profesional: GUZMAN VARGAS RICARDO
Registro Profesional: 1087 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
ORTOPEDIA INFANTIL

TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 67

HISTORIA CLINICA 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GUAITERO MOJICA NANCY CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion: 27/11/2017 1:49:53 a. m. FECHA DE REGISTRO: 27/11/2017 1:51:44 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

EVOLUCION

*** SEGUIMIENTO A TRAMITE DE REMISION PARA CONSECUSION DE MAYOR NIVEL, AUN SIN ACEPTACION, SE ENVIA ULTIMA
EVOLUCION, CONTINUAMOS EN ESPERA DE RESPUESTA POR PARTE DE LA EPS Y ACEPTACION DE IPS ****

ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
Archivos adjuntos1:51 (hace 0 minutos)

para Admisiones, ADMISIONES, CENTRO, CLINICA, CLINICA, CLINICA, FCV, FOSCAL, FOSUNAB, GESTIONAR, GESTIONAR,
MANUELA, Patricia, Referencia, Secretaria, serviclinicos, Edgar, Laura, NUEVA, NUEVA, NUEVA

CORDIAL SALUDO ] )

SE ENVIA ULTIMA EVOLUCION Y ANEXO 9 DE LA PACIENTE, QUIEN SE ENCUENTRA EN NUESTRA INSTITUCION Y REQUIERE

TRASLADO A MAYOR NIVEL (MANEJO INTEGRAL ORTOPEDIA)

EN ESPERA DE UNA PRONTA RESPUESTA.

GRACIAS.
ATTE,
NANCY GUAITERO
REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA
ESE H.U.S
-- de: ReferenciaHUS 23-08-2017 <referenciaycontrareferencia@hus.gov.co>
para: Admisiones de Urgencias <admisiones.urgencias@clinicachicamocha.com>,

ADMISIONES URG FCV <admisionesurgfcv@gmail.com>,

CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER <crusantander@gmail.com>,
CLINICA BUCARAMANGA-URGENCIAS <urgencias@cub.com.co>,

CLINICA CHICAMOCHA <admisiones.urgenc@clinicachicamocha.com>,

CLINICA VALLEDUPAR <admisiones@clinicavalledupar.com.co>,

FCV <referenciaycontrareferencia@fcv.org>,

FOSCAL Tramite de Remisiones <tramite.remisiones@foscal.com.co>,

FOSUNAB remisiones <remisiones.internacional@foscal.com.co>,

GESTIONAR BIENESTAR <referenciaclinica.bga@grupogestionar.com.co>,
GESTIONAR BIENESTAR AURA MARIA <referencia.clinicagb@gmail.com>,
MANUELA BELTRAN REFERENCIA <hmbreferenciahospitalaria@gmail.com>,
Patricia Silva Suarez <patriciasilvasuarez2013@gmail.com>,

Referencia Comuneros <referencia.contrarreferencia@loscomuneroshub.com>,
Secretaria Salud Departamental Santander <reguladorescruesantander@gmail.com>,
serviclinicos dromedica <referenciaO2serviclinicos@gmail.com>,

Edgar José Osorio Ramirez <EDGAR.OSORIO@eymasesores.com.co>,

Laura Nueva EPS <laura.ulloa@eymasesores.com.co>,

NUEVA EPS <referencia.contrareferencia@nuevaeps.com.co>,

NUEVA EPS Natalia Andrea Perez Abreo <natalia.perez@nuevaeps.com.co>,
NUEVA EPS referencia subsidiado <REFERENCIA.SUBSIDIADO@nuevaeps.com.co>
fecha: 27 de noviembre de 2017, 1:51

Profesional: =~ GUAITERO MOJICA NANCY
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SARTANDER G’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo
B | | SANTAN DER Pagina 121/219

INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 67

INGRESO: 559128

HISTORIA CLINICA : 91463059
FECHA INGRESO: 12/11/2017

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUAITERO MOJICA NANCY CODIGO DE LA CAMA: 931C

asunto: Re: HUS - BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS (91463059) - PACIENTE QUE SE ENCUENTRA EN LA ESE HUS Y REQUIERE

TRASLADO A MAYOR NIVEL - SEGUROS LIBERTY
enviado por: hus.gov.co

Profesional: GUAITERO MOJICA NANCY

Registro Profesional: 1127-2009 Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: ~ GUAITERO MOJICA NANCY

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 122/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 68

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 27/11/2017 10:56:07 a. m. FECHA DE REGISTRO: 27/11/2017 10:57:35a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR CAMARO DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS POR LO QUE NO HA SIDO POSIBLE PROGRAMARLO

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON FERULA INGUINOPEDICA
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 68
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO

Registro Profesional: (0807/97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION TERAPIA FISICA FOLIO: 69
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

FECHA DE REGISTRO:  27/11/2017 11:40:49 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

FECHA Y HORA

EVOLUCION

PACIENTE DE 47 ANOS DE EDAD, GENERO MASCULINO, CON DX ANOTADOS, EN PEQUENA CIRUGIA, BUENAS CONDICIONES GENERALES,
DESPIERTO, ALERTA, ORIENTADO Y COLABORADOR, SIN SDR, SIN SOPORTE DE OXIGENO, CON FERULA DE YESO Y VENDAJE ELASTICO
EN MID, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE, MOVILIZA RESTO DE EXTREMIDADES, REALIZA CAMBIOS ACTIVOS DE
DECUBITO, REALIZA MARCHA CON MULETAS (PENDULO). SE REALIZA SESION DE TERAPIA FISICA CON MOVILIZACIONES PASIVAS DE
MMSS, MII Y PIVOTE PROXIMAL DEL MID, ESTIRAMIENTO MUSCULAR MANTENIDO DE MII, TECNICAS DE FACILITACION
NEUROMUSCULAR PROPIOCEPTIVA, LUBRICACION DE LA PIEL, EJERCICIOS ACTIVOS EN PATRONES FUNCIONALES DE MII. TERMINO SIN
COMPLICACIONES. QUEDA ESTABLE CON BARANDAS ARRIBA.

EXAMEN FiSICO

Tension Arterial: ~ Sistodlica: / Diastolica: Media: Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: °C Glucometria: Suturacion O2: %
Peso: Kg Talla: cms IMC:  Tipo de Peso: Tipo de peso:

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL
Cabeza:

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Piel:

Osteomuscular:

Genitales:

Neurologico-Estado de

it Neuro-Psiquiatrico:
conciencia
Otras condiciones generales y/o descripcion general:

ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Definitivo
TIBIA

iy H M- ‘ qw—ljr

Profesional: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA
Profesional: ~ VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA Registro Profesional: ~ LHVL
Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION TERAPIA FISICA FOLIO: 69

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA

Registro Profesional: (06801 Especialidad(es): TERAPIA FISICA

Profesional: ~ VILLAMIZAR LAGOS LUZ HELENA Registro Profesional: ~ LHVL

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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NOTA ACLARATORIA FOLIO: 70

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA DE REGISTRO: 27/11/2017 1:43:49 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General
INICIO DE LA ATENCION: 27/11/2017 1:38:05 p. m.
NOTA MEDICA

PACIENTE CON FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO QUE REQUIERE MANEJO QUIRURGICO. POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS
NO HA SIDO POSIBLE LA CONSECUCION DE LOS MISMOS PARA SU CIRUGIA. PACIENTE ME INFORMA NO DESEA CONTINUAR CON LA
ESTANCIA INTRAHOSPITALARIA. SE EXPLICAN RIESGOS DE RETIRARSE DE LA INSTITUCION SIN INDICACION MEDICA. FIRMA
FORMATO DE SALIDA VOLUNTARIA. Y SE RETIRA DE LA INSTITUCION POR SUS PROPIOS MEDIOS.

MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO

Registro Profesional: 0807/97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 71

INGRESO: 559128

HISTORIA CLINICA : 91463059
FECHA INGRESO: 12/11/2017

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ORTEGA PAVA YOMARA CODIGO DE LA CAMA: 931C

FECHA DE REGISTRO:  27/11/2017 3:26:17 p. m.

Fecha inicio atencion:  27/11/2017 3:23:56 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra
EVOLUCION

Hk*+*SEGUN FOLIO NO 70 POR EL DR. PEDRO CAMARO PACIENTE QUE PIDIO SALIDA VOLUNTARIA*¥kokox

*HFFXFINALIZA TRAMITE DE REMISION*****

Profesional: ORTEGA PAVA YOMARA

Registro Profesional: NA Especialidad(es): ENFERMERIA

Profesional: ORTEGA PAVA YOMARA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 128/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 72
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 27/11/2017 9:36:40 p. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

27/11/2017
9:36:29 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 72
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 73
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 28/11/2017 12:13:26 a. m. FECHA DE REGISTRO:  28/11/2017 12:13:48 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

6 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

() S

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
Registro Profesional: 85051/2010 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 74

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 28/11/2017 6:09:03 a. m. FECHA DE REGISTRO: 28/11/2017 6:11:17 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR DAVID DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS POR LO QUE NO HA SIDO POSIBLE PROGRAMARLO

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
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SANTANDER Pagina 132/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 74

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 120 / Diastélica: 80 Media: 93,33 Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,8 °C Glucometria: Suturacién 02: 90 %

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA
TIBIA
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

OBSERVACIONES

Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 133/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 75
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 28/11/2017 6:21:34a. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

28/11/2017
6:21:22 a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 134/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 75
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
UNIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 135/219
EVOLUCION TERAPIA RESPIRATORIA FOLIO: 76

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: ROJAS CARRENO MARELVY ISMALY CODIGO CAMA: 931C

INICIO ATENCION: 28/11/2017 6:25:30 p. m. FECHA DE REGISTRO: 28/11/2017 6:31:53 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

EVALUACION

PACIENTE MASCULINO DE 47 ANOS DE EDAD EN POSICION SUPINO, EN SU CAMA ,CON DIAGNOSTICO MEDICO DESCRITO EN
HISTORIA CLINICA , SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,. REPOSO PROLONGADO, ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES,
CON SOPORTE DE OXIGENO SISTEMA CANULA NASAL A 3 LPM , TORAX SIMETRICO , PATRON RESPIRATORIO RESTRINGIDO, NO
MOVILIZA SECRECIONES POR BOCA, BUEN MECANISMO DE TOS. SIN COMPANIA DE FAMILIAR.

OXIGENOTERAPIA
Oxihood: 0,0000 % Ventury 0,0000 % Canula Nasal 3,0000 Litros /Min Ventilacion Mecanica  0,0000 %
Ambu  0,0000 Litros /Min Circuito Jackson 0,0000

Estado de conciencia PACIENTE ESTABLE, ALERTA Y COLABORADOR.
Mascara de no reinhalacién 0,0000
Sin soporte oxigeno: [ | SINSOPORTEOXIGENO

SIGNOS VITALES

Frecuencia respiratoria 0,0000 Frecuencia cardiaca 0,0000 Saturacion de oxigeno  0,0000

Tirajes NO Cianosis NO Usos musculos accesorios NO
AUSCULTACION PULMONAR Observaciones:

RONCUSESTERTORES

MECANISMOS DE TOS
Tipo de tos: Mecanismo de tos Productiva
HUMEDAPRODUCTIVA REGULAR MUCOIDEMUCOAMARILLA

Paciente con ventilacion mecanica invasiva
Dias de ventilacidon mecanica
Cabecera de 30° a 45°

Presion del neumotaponador

ANTECEDENTES:
TIPO FECHA OBSERVACIONES
PLAN
MNBTECNICAS DE HIGIENE BRONQUIALREHABILITACION
PULMONAR

OBSERVACIONES: SE REALIZA MNB MEDICADA CON OXIGENO A 5 LPM, MAS TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL CON
TECNICAS DE DRENAJE POSTURAL, TOS ASISTIDA,EJERCICIOS DIAFRAGMATICOS. PROMOVIENDO HIGIENE
BRONQUIALY PERMEABILIDAD DE LA VIA AEREA, NO COMPLICACION.

SESIONES DEL DIA: 1,0000

Profesional: ROJAS CARRENO MARELVY ISMALY Registro Profesional: ~ MIRC
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UNIVERSITARIO o
DE SANTANDER G’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/::js'i;
SANTANDER Pagina 136/219
EVOLUCION TERAPIA RESPIRATORIA FOLIO: 76
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: ROJAS CARRENO MARELVY ISMALY CcODIGO CAMA: 931C

Profesional: ROJAS CARRENO MARELVY ISMALY
Registro Profesional: 60261971 Especialidad(es): TERAPIA RESPIRATORIA

Profesional: ROJAS CARRENO MARELVY ISMALY Registro Profesional: ~ MIRC

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 137/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 77
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: TORRES PARADA LAURA SOFIA CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 29/11/2017 8:55:52 a. m. FECHA DE REGISTRO:  29/11/2017 8:57:57 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v
6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

—_

Profesional: TORRES PARADA LAURA SOFIA
Registro Profesional: 1098718406 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 138/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 78

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 29/11/2017 9:05:55 a. m. FECHA DE REGISTRO: 29/11/2017 9:09:37 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA URGENCIAS
DR GUZMAN DR GOMEZ

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS POR LO QUE NO HA SIDO POSIBLE PROGRAMARLO

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZAR POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

HISTORIA CLINICA :

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO

SANTANDER
EVOLUCION MEDICA

91463059

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:
Version
Pagina 139/219

FOLIO: 78

559128
12/11/2017

INGRESO:
FECHA INGRESO:

CODIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg
Sistolica:

Peso Aproximado: 0,00
100 / Diastolica: 80

Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.

Media: 86,67
36,8
Respuesta Motora: 6

Tension Arterial:
Temperatura:

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5

Analisis
Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA
TIBIA
Profesional: GUZMAN VARGAS RICARDO

Registro Profesional: 1087

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

°C Glucometria:

OBSERVACIONES

Frecuencia Cardiaca: 80 Latidos/min.
Suturacion O2: 90 %

Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

ORTOPEDIA INFANTIL
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Usuario que imprime:  RUA



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SARTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo

SANTANDER Pagina 140/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 79
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CASTELBLANCO OROSTEGUI MONICA ALEXANDRA CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 29/11/2017 9:53:07 p. m. FECHA DE REGISTRO:  29/11/2017 9:53:40 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

2 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML
1 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: CASTELBLANCO OROSTEGUI MONICA ALEXANDRA
Registro Profesional: (016256/11 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO jdigo:
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \(/::f;i;
| SANTANDER Pagina 141/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 80
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASTELBLANCO OROSTEGUI MONICA ALEXANDRA CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 29/11/2017 9:57:40 p. m. FECHA DE REGISTRO: 29/11/2017 9:58:28 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

Profesional: CASTELBLANCO OROSTEGUI MONICA ALEXANDRA

Registro Profesional: (016256/11 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 142/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 81
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VASQUEZ NINO DIANA MARCELA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 30/11/2017 7:21:41a.m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
INSUMO BIOMEDICO
FECHA Y HORA 30/11/2017
7:21:20 a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N

CATETER INTRAVENOSO N 18

CATETER INTRAVENOSO N 20 1
CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 143/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 81
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: VASQUEZ NINO DIANA MARCELA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA CcC VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA 1 VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SARTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE codgo

SANTANDER Pagina 144/219

SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 82
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: BARBA CASTELLANOS LUYAIRA CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 30/11/2017 3:35:01 p. m. FECHA DE REGISTRO:  30/11/2017 3:36:06 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G
3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v
1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML

3

Profesional: BARBA CASTELLANOS LUYAIRA
Registro Profesional: 3706 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 145/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 83

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 30/11/2017 4:50:44 p. m. FECHA DE REGISTRO: 30/11/2017 5:20:28 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR DAVID DR MANTILLA

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS POR LO QUE NO HA SIDO POSIBLE PROGRAMARLO

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 1 GR 1V C/ 8 HORAS.
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

UNIVERSITARIO e

DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/"d'_g?'
TR ersion

SANTANDER Pégina 146/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 83

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 132 / Diastélica: 86 Media: 101,33 Frecuencia Cardiaca: 74 Latidos/min.

Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 0,0

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA
TIBIA
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

°C Glucometria:

OBSERVACIONES

Suturacion O2: %
Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA



HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

Version

SANTANDER Pégina 147/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 84
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: PINZON ORTIZ VIVIANA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 30/11/2017 11:12:07 p. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:
Finalidad Consulta: No_Aplica
INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 30/11/2017
11:11:48 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N
BURETROL

CANULA GUEDEL PEDIATRIA
ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18

CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION
EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 6
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC 7

JERINGA DESECHABLE DE
JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 148/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 84
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: PINZON ORTIZ VIVIANA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSFITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:‘rj;i;
SANTANDER Pégina 149/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 85

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASTRO VANEGAS MARIA TERESA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  1/12/2017 9:24:26 a. m. FECHA DE REGISTRO: 1/12/2017 9:28:05 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: Deteccion_Alteracion_Adulto Causa Externa: Accidente_de_Transito

EVOLUCION

SEGUIMIENTO TRABAJO SOCIAL.
SE INICIA TRAMITE DE SOLICITUD DE AUTORIZACION DE SERVICIO CON LA NUEVA EPS-S.

SERVICIO:

**MOTS: PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM, SET COMPLETO+
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM.

PACIENTE CON PRESUPUESTO DEL SOAT FINALIZADO.

**PENDIENTE AUTORIZACION.

Profesional: CASTRO VANEGAS MARIA TERESA
Registro Profesional: 211561005-1 Especialidad(es): MEDICINA GENERAL

Profesional: ~ CASTRO VANEGAS MARIA TERESA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 150/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 86

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: HANNSEN VILLAMIZAR EDUARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 1/12/2017 9:29:11 a. m. FECHA DE REGISTRO: 1/12/2017 9:30:15 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR. HANNSEN - DR MANTILLA

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES . SE PROGRAMARA DE ACUERDO A
DISPONIBILIDAD DE MATOS Y FRANJA QUIRURGICA. SE EXPLICA AL PACIENTE. AUN SIN DISPONIBILIDAD DE MATERIALES DE
OSTEOSINTESIS POR LO QUE NO HA SIDO POSIBLE PROGRAMARLO

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS., *****
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:31 a. m.

HOSPITAL

i RSITA LTS
gt E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:
—_— Version

SANTANDER Pagina 151/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 86

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: HANNSEN VILLAMIZAR EDUARDO C()DIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

EWmrery,

Profesional: HANNSEN VILLAMIZAR EDUARDO
Registro Profesional: (324 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
gt U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pagina 152/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 87
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: PEREZ BUENO LAURA VIVIANA CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 1/12/2017 5:05:08 p. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

1/12/2017
5:04:36 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO 1
EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC
JERINGA DESECHABLE DE 3CC
JERINGA DESECHABLE DE 5CC
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC
JERINGA DESECHABLE DE 20 CC
JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pgina 153/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 87
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: PEREZ BUENO LAURA VIVIANA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
| SANTANDER Pégina 154/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 88
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DUARTE GOMEZ MONICA PATRICIA CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 1/12/2017 7:49:06 p. m. FECHA DE REGISTRO: 1/12/2017 7:52:05 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

4 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA
e?“'ﬂ@#

Profesional: DUARTE GOMEZ MONICA PATRICIA

Registro Profesional: 991269/12 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSFITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 155/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 89

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: REYES CALDERON ANDREJEV CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 2/12/2017 5:35:56 a. m. FECHA DE REGISTRO: 2/12/2017 5:36:41 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

4 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

6 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE
SENSIBILIDAD NEGATIVA

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

4 SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML

/

Profesional: REYES CALDERON ANDREJEV
Registro Profesional: 12901 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 156/219
EVOLUCION TERAPIA FOLIO: 90

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN

FECHA DE REGISTRO:  2/12/2017 10:33:30 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

INTERVENCION TERAPEUTICA:

SE REAIZA TERAPIA FISICA
ESTIRMNETOS SUAVES MANTENIDAS
MOVILIZACIONES PASIVAS
EJERCICIO ACTIVO

LUBRCAIOND E LA PIEL
FORTALECMINETO MUSCULAR

EVOLUCION:

ENCUENTRO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CIRUGIA GENERAL EN CAMA ALERTA SE REALZIA TERPIA FISICA PARA EVITAR
DESACONDICOOHNAMIET FIICO POR EL REPOS PROLONGADO EN CAMA

RECOMENDACIONES:
PLAN DE EJERCICIO ENCAMA
ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO Presuntivo
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE

EoDIN AN :‘1‘[’

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN
Registro Profesional:  (02432-2000

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN Registro Profesional:  SVF

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 157/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 91

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 2/12/2017 11:23:19 a. m. FECHA DE REGISTRO: 2/12/2017 11:25:07 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR. DIAZ // DRA. BUITRAGO

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES. CONTINUAMOS SEGUIMIENTO EN
ESPERA DE AUTORIZACION DE MATERIAL DE OTS PARA LLEVAR A PROCEDIMIENTO.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS., *****
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 91

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO C()DIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

M |

Profesional: DIAZ MANTILLA CARLOS ORLANDO
Registro Profesional: (978 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 92

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BARBA CASTELLANOS LUYAIRA

CODIGO DE CAMA :

931C

FECHA INICIO: 2/12/2017 8:46:29 p. m. FECHA DE REGISTRO:

2/12/2017 8:46:45 p. m.

Procedencia:
Teléfono:

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A.
Responsable:
Finalidad Consulta: No_Aplica

Régimen:  Subsidiado
Direccion:

Causa Externa:

PIEDECUESTA
3158040950

Estrato: SUBSIDIADO
Teléfono:

Enfermedad_General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO
CANTIDAD
2 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

NOMBRE

3

BARBA CASTELLANOS LUYAIRA
Registro Profesional: 3706

Profesional:
Especialida(es):

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

OBSERVACIONES

MEDICINA GENERAL

Usuario que imprime: RUA
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HOSPITAL
gt U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pagina 160/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 93
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: HERNANDEZ JAIMEZ JEIDY KARINA CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 3/12/2017 1:01:02 a. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

3/12/2017
1:00:40 a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 5CC

JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version

SANTANDER Pagina 161/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 93
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: HERNANDEZ JAIMEZ JEIDY KARINA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 162/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 94

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 3/12/2017 1:14:03 a. m. FECHA DE REGISTRO: 3/12/2017 1:21:41 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR. DIAZ // DRA. BUITRAGO

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES. CONTINUAMOS SEGUIMIENTO EN
ESPERA DE AUTORIZACION DE MATERIAL DE OTS PARA LLEVAR A PROCEDIMIENTO.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS., *****
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL

i RSITA LTS
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—_— Version

SANTANDER Pagina 163/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 94

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN C()DIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 95
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 3/12/2017 7:40:35 a. m. FECHA DE REGISTRO: 3/12/2017 7:41:17 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

4 SOLUCION LACTATO DE RINGER X 500ML

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA

2 DIPIRONA AMP X 1 GR/2ML

4 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE

Registro Profesional: 3913 /89 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 96
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BARAJAS DIAZ JAIME FERNANDO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 3/12/2017 5:02:28 p. m. FECHA DE REGISTRO: 3/12/2017 5:03:04 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

Profesional: BARAJAS DIAZ JAIME FERNANDO

Registro Profesional: 1296 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 97
MEDICAMENTOS

HISTORITA CLINICA : 1463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASTELBLANCO OROSTEGUI MONICA ALEXANDRA CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 3/12/2017 10:33:31 p. m. FECHA DE REGISTRO: 3/12/2017 10:33:46 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

Profesional: CASTELBLANCO OROSTEGUI MONICA ALEXANDRA

Registro Profesional: (016256/11 Especialida(es): MEDICINA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
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DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 98
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 4/12/2017 9:18:33 a. m. FECHA DE REGISTRO: 4/12/2017 9:19:41 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:

MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

EXAMENES SOLICITADOS

NOMBRE OBSERVACIONES

RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL DERECHA

Profesional: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE

Registro Profesional: 3913 /89 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SANTANDER Pagina 168/219
EVOLUCION TERAPIA FOLIO: 99

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN

FECHA DE REGISTRO:  4/12/2017 10:33:00 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

INTERVENCION TERAPEUTICA:
se realzia terpai fsicia

estiramentos suaves mantenidas
movilizacione spasivas

ejercicio activo

cambuos de posicion

lubrcacion de la piel

sednte en cama

EVOLUCION:

encuentro paciente en la uniodad de cirugia genraf en cam,a alerta se reafilzia terai fiscia para evitar desacondicionameit fisico por elfi
reposo prolongado enc ama
RECOMENDACIONES:

plan de ejercicio enc am
ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO Presuntivo
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE

EoDIN AN :‘1‘[’

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN
Registro Profesional:  (02432-2000

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN Registro Profesional:  SVF

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \(/::f;i;
SANTANDER Pégina 169/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 100
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BARAJAS DIAZ JAIME FERNANDO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 4/12/2017 3:46:50 p. m. FECHA DE REGISTRO: 4/12/2017 3:49:49 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: BARAJAS DIAZ JAIME FERNANDO

Registro Profesional: 1296 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSFITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER ‘2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \(;:f;i;
SANTANDER Pégina 170/219
INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 101

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASTRO VANEGAS MARIA TERESA CODIGO DE LA CAMA: 931C
Fecha inicio atencion:  4/12/2017 5:27:07 p. m. FECHA DE REGISTRO: 4/12/2017 5:28:50 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: Deteccion_Alteracion_Adulto Causa Externa: Otro_Tipo_Accidente

EVOLUCION

SEGUIMIENTO TRABAJO SOCIAL.

SE ENVIA NUEVAMENTE LA SOLICITUD DE AUTORIZACION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA
PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM, SET COMPLETO+ TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM) A LA
NUEVA EPS-S.

**PENDIENTE AUTORIZACION.

Profesional: CASTRO VANEGAS MARIA TERESA
Registro Profesional: 211561005-1 Especialidad(es): MEDICINA GENERAL

Profesional: ~ CASTRO VANEGAS MARIA TERESA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 171/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 102

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 4/12/2017 6:42:02 p. m. FECHA DE REGISTRO:  4/12/2017 6:43:24 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otro_Tipo_Accidente

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR.GUZMAN // DRA. BUITRAGO

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO , SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES. CONTINUAMOS SEGUIMIENTO EN
ESPERA DE AUTORIZACION DE MATERIAL DE OTS PARA LLEVAR A PROCEDIMIENTO.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS., *****
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
Cddigo:
Version

SANTANDER Pégina 172/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 102

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUZMAN VARGAS RICARDO CODIGO DE CAMA : 931C
TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico
Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00
Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.

Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0

Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6

Analisis
Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000

Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA
TIBIA
AN

Profesional: GUZMAN VARGAS RICARDO

Registro Profesional: 1087

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

°C Glucometria:

OBSERVACIONES

Suturacion O2: %

Total: 15 /15

PRINCIPAL TIPO
Presuntivo

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

ORTOPEDIA INFANTIL
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Usuario que imprime:  RUA



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 173/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 103
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUERRERO LOZADA JOHAIDA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 5/12/2017 3:53:19 a. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

5/12/2017
3:53:05a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 5CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pagina 174/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 103
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUERRERO LOZADA JOHAIDA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:f;ion
| SANTANDER Pégina 175/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 104
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 5/12/2017 5:03:08 a. m. FECHA DE REGISTRO: 5/12/2017 5:03:41 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA

3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE

Registro Profesional: 3913 /89 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

DE SANTANDER (2’ E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pégina 176/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 105

HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 5/12/2017 10:37:56 a. m. FECHA DE REGISTRO: 5/12/2017 10:40:57 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR.DAVID DRA BUITRAGO

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.

S: DOLOR CONTROLADO , NO DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON HERIDA SUTURADA SIN SIGNOS DE
INFECCION, EDEMA, Y LIMITACION FUNCIONAL. SNC: ALERTA, COLABORADOR, SIN DEFICIT SENSITIVO APARENTE, LIMITACION PARA
LA MOVILIZACION DADO PRESENCIA DE FRACTURA A NIVEL DE RODILLA. FERULA INGUINOPEDICA EN BUENAS CONDICIONES.

A: PACIENTE DE 47 ANOS. EL 27/10/2017 ACCIDENTE DE TRANSITO. FRACTURA A NIVEL DE LA MANO DERECHA MANEJADA POR
CIRUGIA PLASTICA'Y AL PARECER FRACTURA EXPUESTA DE PLATILLO TIBIAL DERECHO, SEGUN PACIENTE REQUIRIO LAVADO PERO
NO SE REALIZO FIJACION U OSTEOSINTESIS. MANEJADO EN HIC. MANEJADO EN HIC POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS FUE DADO DE
ALTA, PARA MANEJO AMBULATORIO DE LA FRACTURA DE SU RODILLA DERECHA. CONSULTA A ESTA INSTITUCION POR SUS PROPIOS
MEDIOS. CON INDICACION DE MANEJO QUIRURIGO PARA FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES. CONTINUAMOS SEGUIMIENTO EN
ESPERA DE AUTORIZACION DE MATERIAL DE OTS PARA LLEVAR A PROCEDIMIENTO.

NOTA ACLARATORIA: SE LE ACLARA AL PACIENTE QUE EN EL MOMENTO POR PROBLEMAS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS CON EL
PRESUPUESTO DEL HOSPITAL, NO ES POSIBLE ADQUISICION DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS REQUERIDO PARA SU CIRUGIA, POR
LO QUE NO ES POSIBLE POR EL MOMENTO LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO. SE ACLARA ADICIONALMENTE QUE
REQUIERE CIRUGIA DE FORMA PRIORITARIA PUES LA ESTANCIA PROLONGADA SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO SE RELACIONA CON
PEORES RESULTADOS POP, AUMENTO DE LAS TASAS DE INFECCION, MALOS RESULTADOS FUNCIONALES NO UNION, AUMENTO DE
INFECCIONES RELACIONADAS CON EL CUIDADO DE LA SALUD. POR EL MOMENTO CONTINUA IGUAL MANEJO .

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS., *****
TRAMADOL AMP 50 MG 1V C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA
ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA
INMOVILIZACION CON YESO INGUINOPEDICO
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA
CSV AC.

APTO POR ANESTESIOLOGIA

PENDIENTE MATERIALES DE OSTEOSINTESIS:
PLACAS ANATOMICAS DE TIBIA PROXIMAL ANTEROLATERALES Y POSTEROLATERALES DE 3.5 MM SET COMPLETO

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA
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EVOLUCION MEDICA FOLIO: 105

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN C()DIGO DE CAMA : 931C

TORNILLOS CANULADOS DE 4.0 MM
Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 100 / Diastélica: 60 Media: 73,33 Frecuencia Cardiaca: 60 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 16 Respiracion/min.  Temperatura: 36,0 °C Glucometria: Suturacién 02: 98 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S828 FRACTURA DE OTRAS PARTES DE LA PIERNA Presuntivo

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA
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EVOLUCION TERAPIA FOLIO: 106

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN

FECHA DE REGISTRO: 5/12/2017 10:45:01 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

INTERVENCION TERAPEUTICA:

SE REAZIA TERIA FISCIA
ESTIRMIENTOS SUAVES MANTENIDAS
MOVILIZACIONES PASIVAS
EJERCICIO ACTIVO

CAMBIOS DE POSCION

LUBRCACION DE LA PIEL

SEDNETE EN CAMA

EVOLUCION:

ENCUENTRO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CIRUGIA GENERAL ENC AMA ALERTA SE REALZIA TERPIA FISCIA APRA EVITAR
DESACONDICIONAMIET FICSIO POR EL REPOSO PROLONGADO EN CAMA

RECOMENDACIONES:
PLAN DE EJERCICIO EN CAMA
ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO Presuntivo
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE

EoDIN AN :‘1‘[’

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN
Registro Profesional:  (02432-2000

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN Registro Profesional:  SVF

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
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INFORME TRABAJO SOCIAL FOLIO: 107

HISTORIA CLINICA = 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CASTRO VANEGAS MARIA TERESA CODIGO DE LA CAMA: 931C

Fecha inicio atencién:  5/12/2017 2:24:19 p. m. FECHA DE REGISTRO: 5/12/2017 2:26:34 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: Deteccion_Alteracion_Adulto Causa Externa: Accidente_de_Transito

EVOLUCION

SEGUIMIENTO TRABAJO SOCIAL.
SE RECIBE AUTORIZACION DE LA NUEVA EPS-S, MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA LA CASA COMERCIAL JOHNSON & JOHNSON.

**SE REALIZA COMUNICACION VIA TELEFONICA CON LA FUNCIONARIA JOHNSON & JOHNSON (LILIANA RUEDA) PARA LA
ENTREGA DEL MATERIAL DE OSTEOSINTESIS EN LA CENTRAL DE ESTERILIZACION.

Profesional: CASTRO VANEGAS MARIA TERESA
Registro Profesional: 211561005-1 Especialidad(es): MEDICINA GENERAL

Profesional: ~ CASTRO VANEGAS MARIA TERESA

Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 108
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: MOLINA CASTILLO CAROL VIBIANA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 3:42:12 a. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

6/12/2017
3:41:54a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 108
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: MOLINA CASTILLO CAROL VIBIANA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA CcC VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 109
MEDICAMENTOS
HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 6/12/2017 5:21:03 a. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 5:21:50 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000
EXAMENES SOLICITADOS
NOMBRE OBSERVACIONES
TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONAL SE SOLICITA URGENTE TOMOGRAFIA DE RODILLA

DERECHA + RECONSTRUCCION 3D*******FAVOR
IMPRIMIR EN ACETATO**********x RGENTE

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 110
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 4463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 6/12/2017 5:47:02 a. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 5:48:21 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA
3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG \

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 111
MEDICAMENTOS
HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 6/12/2017 6:14:10 a. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 6:15:00 a. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000
EXAMENES SOLICITADOS
NOMBRE OBSERVACIONES
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES RODILLA DERECHA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
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REGISTRO PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y FOLIO: 112
DIAGNOSTICOS EJECUTADOS

HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m
UNIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

HISTORIA CLINICA :

91463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

FECHA INICIO ATENCION: FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 12:21:23 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

EVENTOS QUIRl'lRGICOS

Condiciones del usuario. (Exclusivo para sexo para sexo Femenino)
Diagndstico Pre - Operatorio
FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES SHATZKER 2

Diagndstico Pre - Operatorio

IDEM

DATOS QUIRURGICOS

Fecha de inicio evento quirtrgico:  6/12/2017 9:06:12 p. m.  Fecha de terminacion evento quirtrgico: 6/12/2017 12:06:12 p. m.
Fecha y hora salida del quiréfano:  6/12/2017 12:06:12 p. m. ANALGESIA OBSTETRICA

Sala de cirugia: QUIROFANO 1 Cual? Tipo de Anestesia: REGIONAL
Médico Cirujano: AED DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Médico Anestesidlogo:
Médico Ayudante 1: FRM MANTILLA ANGARITA FABIAN REYNALDO

Médico Ayudante 2:  AED DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

COMPLICACIONES:
Quirurgicas:
NINGUNA

Anestesia:

NINGUNA

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y DIAGNOSTICOS

PROCEDIMIENTO QUIRURGICO EJECUTADO
793707 REDUCCION ABIERTA + OSTEOSINTESIS DE FRACTURA DE TIBIA PROXIMAL DERECHA.

DESCRIPCION DE HALLAZGOS QUIRURGICOS

FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES COMPROMISO COLUMNA LATERAL , COLAPSO DE SUPERFICIE ARTICULAR , DEFECTO OSEO 3CC
METAFISARIO
DEFECTO OSEO METAFISIS PROXIMAL DE APROXIMADAMENTE 3CC

CASA COMERCIAL JHONSON Y JHONSON
GASTOS:
PLACA ANATOMICA ANTEROLATERAL DE TIBIA PROXIMAL LCP DE ANGULO VARIABLE DE 3.5 MM DERECHA
TORNILLOS CORTICALES 3.5MM# 1
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ 85051/2010
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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Version
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REGISTRO PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y FOLIO: 112
DIAGNOSTICOS EJECUTADOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

TORNILLOS BLOQUEADOS 3.5MM# 1
TORNILLOS DE BLOQUEO AV # 5
PINES K 2.0 #4

DESCRIPCION DE LA INTERVENCION

PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA BAJO ANESTESIA REGIONAL DECUBITO SUPINO , TORNIQUETE 300 MMHG , ABORDAJE
ANTEROLATERAL SOBRE RODILLA DERECHA , DISECCION POR PLANOS, SE EVIDENCIA TRAZO DE FRACTURA A NIVEL DE TIBIA
PROXIMAL , SE DESINSERTA MENISCO LATERAL SE DEJA REPARO PARA FIJACION AL FINAL DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO ,
SE EVIDENCIA FRACTURA CON PRESENCIA DE ABUNDANTE CAYO BLANDO EL CUAL SE RESECA, SE LIBERA FRAGMENTO DE
PLATILLO TIBIAL FRACTURADO , FRAGMENTOS ARTICULARES SUELTOS SE RECONSTRRUYEN Y SE FIJAN CON PINES, SE FIJAN A
FRAGMENTO TIBIAL LATERAL , SE PROCEDE A REDUCCION CON PINZAS DE PUNTAS , SE FIJA TEMPORALMETE CON PINES, SE
VERIFICA REDUCCION CON INTENSIFICADOR DE IMAGENES LA CUAL ES SATISFACTORIA , SE PROCEDE A REALIZAR
OSTEOSINTESIS DEFINITIVA CON PLACA DE SOSTEN EN POSICION ANTEROLATERAL , REALIZANDO FIJACION DE LA PORICION
PROXIMAL CON TORNILLOS DE BLOQUEO Y DISTAL CON TORNILLOS DE BLOQUEO Y CORTICAL , SIN COMPLICACIONES, SE
VERIFICA CON INTENSIFICADOR DE IMAGENES, SE EVIDENCIA ADECUADA REDUCCION Y OSTEOSINTESIS , SUPERFIECIE
ARTICULAR CONGRUENTE , SE REINSERTA MENISCO A LA REGION PROXIMAL DE LA PLACA , CIERRE POR PLANOS, SIN
COMPLICACIONES.

TIEMPO DE TORNIQUETE 2 HORAS.

SE DJE AVENDAJE BULTOSO

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y DIAGNOSTICOS

Descripcion de hallazgos quirtrgicos

FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES COMPROMISO COLUMNA LATERAL , COLAPSO DE SUPERFICIE ARTICULAR , DEFECTO OSEO
3CC METAFISARIO

DEFECTO OSEO METAFISIS PROXIMAL DE APROXIMADAMENTE 3CC

CASA COMERCIAL JHONSON Y JHONSON

GASTOS:

PLACA ANATOMICA ANTEROLATERAL DE TIBIA PROXIMAL LCP DE ANGULO VARIABLE DE 3.5 MM DERECHA
TORNILLOS CORTICALES 3.5MM# 1

TORNILLOS BLOQUEADOS 3.5MM# 1

TORNILLOS DE BLOQUEO AV # 5

PINES K 2.0 #4

Descripcion de la intervencion

PREVIA ASEPSIA'Y ANTISEPSIA BAJO ANESTESIA REGIONAL DECUBITO SUPINO , TORNIQUETE 300 MMHG , ABORDAJE
ANTEROLATERAL SOBRE RODILLA DERECHA , DISECCION POR PLANOS, SE EVIDENCIA TRAZO DE FRACTURA A NIVEL DE TIBIA
PROXIMAL , SE DESINSERTA MENISCO LATERAL SE DEJA REPARO PARA FIJACION AL FINAL DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO ,
SE EVIDENCIA FRACTURA CON PRESENCIA DE ABUNDANTE CAYO BLANDO EL CUAL SE RESECA, SE LIBERA FRAGMENTO DE
PLATILLO TIBIAL FRACTURADO , FRAGMENTOS ARTICULARES SUELTOS SE RECONSTRRUYEN 'Y SE FIJAN CON PINES, SE FIJAN A
FRAGMENTO TIBIAL LATERAL , SE PROCEDE A REDUCCION CON PINZAS DE PUNTAS , SE FIJA TEMPORALMETE CON PINES, SE
VERIFICA REDUCCION CON INTENSIFICADOR DE IMAGENES LA CUAL ES SATISFACTORIA , SE PROCEDE A REALIZAR
OSTEOSINTESIS DEFINITIVA CON PLACA DE SOSTEN EN POSICION ANTEROLATERAL , REALIZANDO FIJACION DE LA PORICION
PROXIMAL CON TORNILLOS DE BLOQUEO Y DISTAL CON TORNILLOS DE BLOQUEO Y CORTICAL , SIN COMPLICACIONES, SE
VERIFICA CON INTENSIFICADOR DE IMAGENES, SE EVIDENCIA ADECUADA REDUCCION Y OSTEOSINTESIS , SUPERFIECIE
ARTICULAR CONGRUENTE , SE REINSERTA MENISCO A LA REGION PROXIMAL DE LA PLACA , CIERRE POR PLANOS, SIN
COMPLICACIONES.

TIEMPO DE TORNIQUETE 2 HORAS.

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ 85051/2010
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UNIVERSITARIO U

DE SANTANDER E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SZf;i;
' SANTANDER Pagina 187/219
REGISTRO PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y FOLIO: 112
DIAGNOSTICOS EJECUTADOS

HISTORIA CLINICA 41463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

SE DJE AVENDAIJE BULTOSO

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ 85051/2010
Nombre reporte : HCRPHistoBase
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:f;i;
SANTANDER Pagina 188/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 113
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 4463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 6/12/2017 12:59:37 p. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 1:01:26 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:

MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

EXAMENES SOLICITADOS

NOMBRE OBSERVACIONES

RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL RODILLA DERECHA AP Y LATERAL VERDADERA
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/:fs'i;
SANTANDER Pégina 189/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 114
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: GARCIA NUNEZ CESAR ANTONIO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 6/12/2017 4:07:11 p. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 4:07:37 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

Profesional: GARCIA NUNEZ CESAR ANTONIO

Registro Profesional: 1098736638 Especialida(es): RESIDENTES DE CIRUGIA GENERAL
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'9,°-
T ersion
SANTANDER Pégina 190/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 115
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 6/12/2017 4:43:04 p. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 4:46:48 p. m.
Edad: 52 Anos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA
DR CAMARO DR MANTILLA

IDX: FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III
AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.
POP RA + OTS DE FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES DERECHOS 06/12/2017

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO - SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO PRESENTA
INMOVILIZACION CON FERULA ANTEBRAQUIOPALMAR, MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON VENDAJES, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO .
NO DEFICIT NEUROVASCULAR DISTAL.

A: PACIENTE DE 47 ANOSEN POP DE RAFI DE PLATILLOS TIBIALES, ADECUADA EVOLUCION , SE HOSPITALIZA PARA CONTROL DEL
DOLOCR.

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS. **¥*x

TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIAINICIAR EN 8 HORAS
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

PENDIENTE RX DE RODILLA DERECHA
POSIBLE EGRESO MANANA

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: 100 / Diastélica: 60 Media: 73,33 Frecuencia Cardiaca: 60 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 16 Respiracion/min.  Temperatura: 36,0 °C Glucometria: Suturacién O2: 98 %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO o
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/Od'f-??-
T ———— ersion
SANTANDER Pégina 191/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 115
HISTORIA CLINICA : 93463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: CAMARO COLMENARES PEDRO CODIGO DE CAMA : 931C
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo

TIBIA

Profesional: CAMARO COLMENARES PEDRO
Registro Profesional: (0807/97

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \(/::f;i;
| SANTANDER Pégina 192/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 116
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DE LA HOZ DELGADO FERNANDO IVAN CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 6/12/2017 9:36:40 p. m. FECHA DE REGISTRO: 6/12/2017 9:37:09 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML -

Profesional: DE LA HOZ DELGADO FERNANDO IVAN

Registro Profesional: 1321381 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 193/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 117

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 7/12/2017 5:51:55 a. m. FECHA DE REGISTRO: 7/12/2017 5:52:26 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML -

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE
SENSIBILIDAD NEGATIVA

3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE
Registro Profesional: 3913 /89 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
gt U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pagina 194/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 118
BIOMEDICOS

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESQ: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: APARICIO GARCIA CLARIBEL CéDIGO DE 931C

CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 7/12/2017 7:54:50 a. m.

Edad: 52 Afos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

7/12/2017
7:54:36 a. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 3
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pgina 195/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 118
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: APARICIO GARCIA CLARIBEL CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 196/219
EVOLUCION TERAPIA FOLIO: 119

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN

FECHA DE REGISTRO:  7/12/2017 11:09:29 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

INTERVENCION TERAPEUTICA:

SE REALZIA TERPIA FSICIA
ESTIRAMENTIOS SUAVES MANTENIAS
MOVILIZACIONES PAIVAS
LUBRICCION DE LA PIEL

SEDENTE EN SILLA DE RUEDAS

EVOLUCION:

ENCUENTRO PAIENTE EN LA UNIDAD DE CIRUGIA GENERAL EN CAMA ALERTA COLABORADOR MANIFIESTA SITIR DOLOR A NIVEL DE
PINA DERECH SE REALZIA TERPIA FISCIA SE LLEVA A SEDENTEEN SIKLA DE RUEDAS REALIZA EJERCICIO AEROBICO
RECOMENDACIONES:

PLAN DE EJERCICIO EN CAMA
ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO Presuntivo
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE

EoDIN AN :‘1‘[’

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN
Registro Profesional:  (02432-2000

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN Registro Profesional:  SVF

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \(/::f;i;
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SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 120
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: BAUTISTA PARADA ILEANA ROCIO CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 7/12/2017 4:39:42 p. m. FECHA DE REGISTRO: 7/12/2017 4:40:28 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:
REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE

SENSIBILIDAD NEGATIVA

T ]P>r‘\ T, \A A

Profesional: BAUTISTA PARADA ILEANA ROCIO

Registro Profesional: 1951-11 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL U Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'9,°-
T ersion
SANTANDER Pagina 198/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 121
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 7/12/2017 6:35:34 p. m. FECHA DE REGISTRO: 7/12/2017 6:37:28 p. m.
Edad: 52 Anos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA - SERVICIO ORTOPEDIA HOSPITALIZACION
DR. DAVID // DRA. BUITRAGO

IDX:
POP REDUCCION ABIERTA + FIJACION INTERNA (6.DIC.17) POR:
FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III

AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.
POP RA + OTS DE FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES DERECHOS 06/12/2017

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO - SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECH. MIEMBRO INFERIOR
DERECHO CON VENDAIJES, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO . NO DEFICIT NEUROVASCULAR DISTAL.

A: PACIENTE DE 47 ANOS EN POP DE RAFI DE PLATILLOS TIBIALES, ADECUADA EVOLUCION. REQUIERE VIGILANCIA DE TEJIDOS
BLANDOS. DE ACUERDO A EVOLUCION PROPUESTA DE EGRESO MANANA.

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

DIPIRONA AMP 2 GR IV C/ 8 HORAS., ****x*

TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS. ***SOLO SI DOLOR***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

ACETAMINOFEN 500 MG VO CADA 8 HORAS

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIAINICIAR EN 8 HORAS
TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min. ~ Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL

UHIVERSITARIO L

DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'9,°-

e T TR S ersion

SANTANDER Pégina 199/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 121

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA : 931C
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo

TIBIA

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: ~ RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

Version

SANTANDER Pégina 200/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 122
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GARCES ALVAREZ JOHANNA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO:  7/12/2017 10:38:27 p. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable:

Finalidad Consulta: No_Aplica

INSUMO BIOMEDICO

FECHA Y HORA 7/12/2017
10:38:14 p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)

ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N
BURETROL

CANULA GUEDEL PEDIATRIA
ADULTO

CANULA NASAL N

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18

CATETER INTRAVENOSO N 20

CATETER INTRAVENOSO N 22

CATETER INTRAVENOSO N 24

CATETER INTRAVENOSO N

CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS FR
CATETER SWAN GANZ

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS PEDIATRIA
COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION
EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Teléfono:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 5
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pgina 201/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 122
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GARCES ALVAREZ JOHANNA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 202/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 123

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 8/12/2017 8:03:33 a. m. FECHA DE REGISTRO: 8/12/2017 8:04:43 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:

MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML -

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE
SENSIBILIDAD NEGATIVA

3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

Profesional: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO
Registro Profesional: 63522-97 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL U Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
UMIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'9,°-
T ersion
SANTANDER Pégina 203/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 124
HISTORIA CLINICA: 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 8/12/2017 8:05:50 a. m. FECHA DE REGISTRO: 8/12/2017 8:09:25 a. m.
Edad: 52 Anos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Otra

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA HOSPITALIZACION
DR. MENDOZA // DR. GUZMAN

IDX:
POP REDUCCION ABIERTA + FIJACION INTERNA (6.DIC.17) POR:
FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III

AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.
POP RA + OTS DE FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES DERECHOS 06/12/2017

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO - SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO. MIEMBRO INFERIOR
DERECHO CON VENDAIJES, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO . NO DEFICIT NEUROVASCULAR DISTAL.

A: PACIENTE DE 47 ANOS EN POP DE RAFI DE PLATILLOS TIBIALES, ADECUADA EVOLUCION. BUENA EVOLUCION DE LOS TEJIDOS |
BLANDOS, AUN SIN UN ADECUADO CONTROL DEL DOLOR POP, SE OPTIMIZA MANEJO ANALGESICO Y SE MANTENDRA OBSERVACION
POR 24 HORAS MAS, SEGUN EVOLUCION SE DARA EGRESO MANANA.

PLAN:

HOSPITALIZACION POR ORTOPEDIA

DIETA CORRIENTE

CATETER SALINIZADO.

ACETAMINOFEN 1GR VO CADA 6 HRS ****

DIPIRONA AMP 2.5 GR IV C/ 6 HORAS. ****

TRAMADOL AMP 50 MG IV C/8 HORAS. *** SOLO SI DOLOR ***
OMEPRAZOL 20 MG VO CADA DIA

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA DIA

TERAPIA FISICA + RESPIRATORIA 2 X DIA

CSV AC.

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistolica: / Diastdlica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Interpretacion Ayudas Diagnosticas
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL

UHIVERSITARIO .

DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'9,°-

T ———— ersion

SANTANDER Pégina 204/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 124

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO CODIGO DE CAMA : 931C
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo

TIBIA

Profesional: MENDOZA PRADA JORGE ARMANDO

Registro Profesional: 63522-97 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
TRAUMA (ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA)

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 205/219
EVOLUCION TERAPIA FOLIO: 125

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN

FECHA DE REGISTRO: 8/12/2017 11:04:15 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

INTERVENCION TERAPEUTICA:

SE REALIZA TERAPIA FISICA
ESTIRAMENTOS SUAVES MANTENIDAS
MOVILIZACIONES PASIVAS

EJERCICIO ACTIVO

FORTALECIMEITN MUSCULAR
CAMBIOS DE POSCION

LUBRCAION DE LA PIEL

SEDENTE EN SILLA

EVOLUCION:

ENCUENTRO PACENTE EN LA UNIDAD DE CIRUGIA GENRAL ENC AMA ALERTA SE REALZIA TERPIA FISCIA PARA EVITAR
DESACONDICIONAMIET FISICO POR EL REPOSO PROLOGADO ENC AMA

RECOMENDACIONES:
PLAN DE EJERCICIO ENC AMA
ANTECEDENTES:
TIPO FECHA OBSERVACIONES

ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO Presuntivo
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE

EoDIN AN :‘1‘[’

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN
Registro Profesional:  (02432-2000

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN Registro Profesional:  SVF

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
UHIVERSITARIO .
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/Zii;
SANTANDER Pagina 206/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 126
MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA : 51 463050 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DUARTE GOMEZ MONICA PATRICIA CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA INICIO: 8/12/2017 8:22:31 p. m. FECHA DE REGISTRO: 8/12/2017 8:22:56 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA:

MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000

PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

1 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

e?“'ﬂ@#

Profesional: DUARTE GOMEZ MONICA PATRICIA

Registro Profesional: 991269/12 Especialida(es): CIRUGIA GENERAL

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DE SANTANDER

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SANTANDER

Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
Cddigo:

Version

Pagina 207/219

CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 127
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUERRERO LOZADA JOHAIDA CODIGO DE 931C
CAMA :
FECHA DE REGISTRO: 8/12/2017 11:34:58 p. m.
Edad: 52 Aiios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccion:

CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA

Teléfono: 3158040950

Entidad:
Responsable:
Finalidad Consulta:
INSUMO BIOMEDICO
FECHA'Y HORA

SEGUROS LIBERTY S.A.

Direccion:

No_Aplica

8/12/2017
11:34:45p. m.

ADAPTADOR DE CATETER (SALINIZADO)
ADAPTADOR DE MACHO MACHO

BARRERA DE COLOSTOMIA (GALLETA) N

BISTURI

BOLSA DE COLOSTOMIA N

BURETROL

CANULA GUEDEL
ADULTO

CANULA NASAL N

PEDIATRIA

CATETER DE GASTROCTOMIA N
CATETER INTRAVENOSO N 18
CATETER INTRAVENOSO N 20
CATETER INTRAVENOSO N 22
CATETER INTRAVENOSO N 24
CATETER INTRAVENOSO N
CATETER PERCUTANEO N

CATETER VENOSO CENTRAL .VIAS

CATETER SWAN GANZ

FR

CIRCUITO DE VENTILADOR

CISTOFLO. ADULTOS

PEDIATRIA

COLLAR DE PHYLADELFIA (THOMAS)
ELECTRODOS PARA ADULTOS
ELECTRODOS PEDIATRICOS

EQUIPO BOMBA DE INFUSION ADULTOS

EQUIPO DE INFUSION PEDIATRICOS
EQUIPO DE INFUSION FOTOSENSIBLE
EQUIPO BOMBA DE INFUSION NUT ENTE
EQUIPO DE MACROGOTEO

EQUIPO DE MICROGOTEO

EQUIPO DE MICRONEBULIZACION

EQUIPO DE PVC

ESPADADRAPO ANTIALEGICO DE PAPEL

Nombre reporte : HCRPHistoBase

Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Teléfono:

Régimen:

Causa Externa: Enfermedad_General

JERINGA DESECHABLE DE 1CC

JERINGA DESECHABLE DE 3CC

JERINGA DESECHABLE DE 5CC 5
JERINGA DESECHABLE DE 10 CC

JERINGA DESECHABLE DE 20 CC

JERINGA DESECHABLE DE

JERINGA PARA GASES ARTERIALES

KIT MONITORIA INVASIBA

KIT NEOPUFF

LLAVE DE TRES VIAS

MACARA PARA OXIGENO ADULTO
MASCARA PARA OXIGENO PEDIATRICA
NUTRIFLO

OXIHOOD

SONDA PARA ALIMENTACION
SONDE DE ASPIRACION

SONDA DE GASTROCTOMIA
SONDA SUCCION

SONDA ENTERAL NASOYEYUNAL
SONDA FOLEY DE DOS VIAS
SONDA FOLEY DE TRES VIAS

SONDA LEVIN GASONASTRICA DUODENAL
SONDA NASOGASTRICA

SONDA NELATON

SUTURA

TERMOMETRO PARA PERSONAL EN AISLAMIENTO
TUBO ENDOTRAQUEAL

TUBO NASAL

UROFUNDAS

VALVULA DE PEED

VENDA ELASTICA 3X5

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
DE SAHTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version

SANTANDER Pgina 208/219
CONTROL DE ADMINISTRACION DE INSUMOS FOLIO: 127
BIOMEDICOS
HISTORIA CLINICA : 41 463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: GUERRERO LOZADA JOHAIDA CODIGO DE 931C
CAMA :
ESPECULO VAGINAL N VENDA ELASTICA 4X5
EQUIPO PARA PERFUSOR JERINGA cc VENDA ELASTICA 5X5
EXTENSION VENDA ELASTICA 6X5
EXTENSION DE ANESTESIA VENDA DE ALGODON 3X5
EXTENSION DE OXIGENO VENDA DE ALGODON 4X5
FILTRO HIDROBABY VENDA DE ALGODON 5X5
FILTRO HIDROBAC VENDA DE ALODON 6X5
GANCHOS DE COLOSTOMIA VENDA DE GASA 3X5
HUMIDIFICADOR VENDA DE GASA 4X5
EQUIPO BOMBA MANEJO DE DOLOR VENDA DE GASA 5X5
TUBO A TORAX: VENDA DE GASA 6X5
SISTEMA DE 2 CAMARAS (PLEUROVAC) VENTURY
SISTEMA DE SUCCION CERRADA DESECHABLE FILTRO HME
SISTEMA DE SUCCION CERRADA
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL PEDIATRICO EQ. ADMON HEMOCOMPONENTES
APOSITO TRANSPARENTE PARA CATETER VENOSO CENTRAL ADULTO
CURACIONES
| NOMBRE DEL INSUMO CANTIDAD

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE oo
SANTANDER Pégina 209/219
SOLICITUD DE PROCEDIMIENTOS, INSUMOS Y/O FOLIO: 128

MEDICAMENTOS

HISTORIA CLINICA: 4, 463059 INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017

EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN CODIGO DE CAMA: 931C

FECHA INICIO: 9/12/2017 5:08:46 a. m. FECHA DE REGISTRO: 9/12/2017 5:10:27 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direccién: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO

Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

PERSONAL QUE INTERVIENE

MEDICO ESPECIALISTA:
MEDICO RESIDENTE:
MEDICO GENERAL:
MEDICO INTERNO:

REGISTRO NO POS 0,0000
PLAN DE TRATAMIENTO

CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES

3 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG v

2 DIPIRONA AMP X 2.5 GR/5 ML VER ORDEN MEDICA, PREVIA PRUEBA DE
SENSIBILIDAD NEGATIVA

1 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR ENOXAPARINA AMP X 40 MG

1 OMEPRAZOL CAP X 20 MG G

2 SOLUCION SALINA NORMAL BOLSA X 500 ML -

1 TRAMADOL AMP 50 MG / 1ML

() S

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
Registro Profesional: 85051/2010 Especialida(es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Version
SANTANDER Pagina 210/219
EVOLUCION TERAPIA FOLIO: 129

HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.

PROFESIONAL SALUD: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN

FECHA DE REGISTRO: 9/12/2017 10:36:47 a. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA

Direcciéon: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950

Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:

Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General

INTERVENCION TERAPEUTICA:

SE REALZIA TERPAI FSICIA

ESTIRAMNETOS SUAVES MANTENIDAS

MOVILIZACIONES PASIVAS

EJERCICIO ACTIVO

CABIOS DE POSCION

LUBRCACION DE LA PIEL

SEDENTE EN CAMA

DEABULACION MULETAS

EVOLUCION:

HPRA 10000 AM

ENCUENTRO PACIENTE EN LA UNIDAD DE CIRUGIA GERNAL ALERTA COLABORADOR EN CAMA SE REALIZA TERPIA FISCIA PARA
EVITAR DESACONDICIONAMEIT FISCIO POR EL REPOSO PROONGADO EN CAMA

RECOMENDACIONES:
PLAN DE EJERCICIO EN CAMA
ANTECEDENTES:
TIPO FECHA OBSERVACIONES

ANALISIS

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
M625 ATROFIA Y DESGASTE MUSCULARES, NO Presuntivo
CLASIFICADOS EN OTRA PARTE

EoDIN AN :‘1‘[’

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN
Registro Profesional:  (02432-2000

Profesional: FLOREZ BECERRA SANDRA BELEN Registro Profesional:  SVF

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE \C/°d'9,°-
T ersion
SANTANDER Pégina 211/219
EVOLUCION MEDICA FOLIO: 130
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAIJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA : 931C
INICIO ATENCION: 9/12/2017 1:02:32 p. m. FECHA DE REGISTRO: 9/12/2017 1:08:08 p. m.
Edad: 52 Anos \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1N 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen: Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccion: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General

Informacion subjetiva del paciente

EVOLUCION MEDICA SERVICIO DE ORTOPEDIA HOSPITALIZACION
DR. SATIZABAL // DRA. BUITRAGO

IDX:
POP REDUCCION ABIERTA + FIJACION INTERNA (6.DIC.17) POR:
FRACTURA EXPUESTA GRADO IIIA DEL PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO SHATZKER III

AP: FRACTURA DEL 5 METACARPIANO, OTS CON PLACA EN HOSPITAL INTERNACIONAL 1/11/2017.
POP RA + OTS DE FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES DERECHOS 06/12/2017

S: TRANQUILO , DOLOR CONTROLADO - SIN DISNEA.

O: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, ALERTA, ORIENTADO, COLABORADOR, DOLOR MODULADO, TOLERANCIA
ADEUCADAMENTE VIA ORAL. CARDIOPULMONAR SIN ALTERACION A NIVEL DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO. MIEMBRO INFERIOR
DERECHO CON VENDAIJES, SIN ESTIGMAS DE SANGRADO, HERIDA QUIRURGICA SANA SIN SIGNOS DE SUFRIMIENTO NI DEHISCENCIA.
NO DEFICIT NEUROVASCULAR DISTAL.

A: PACIENTE EN POP DESCRITO. ADECUADA EVOLUCION POP. SE DECIDE EGRESO CON INDICACIONES Y SIGNOS DE ALARMA PARA
RECONSULTAR.

PLAN:

SALIDA

CITA CONTROL CONSULTA EXTERNA ORTOPEDIA EN 2 SEMANAS - DR. DAVID

SS/RADIOGRAFIA DE RODILLA DERECHA AP Y LATERAL - TOMAR 2 DIAS ANTES DE CITA CONTROL
SS/RADIOGRAFIA DE MANO DERECHA AP Y LATERLA - TOMAR 2 DIAS ANTES DE CITA CONTROL
TRAMADOL FCO 100 MG. TOMAR 5 GOTAS VIA ORAL CADA 8 HORAS POR 5 DIAS

ACETAMINOFEN 500 MG. TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL CADA 8 HORAS POR 5 DIAS

CEFRADINA 500 MG. TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL CADA 6 HORAS POR 5 DIAS

SS/ORDEN PARA RETIRO DE PUNTOS EN 10 DIAS

INDICACIONES: LAVADO DE HERIDA CON AGUA Y JABON. NO APLICAR UNGUENTOS NI CREMAS. NO APOYAR. USO DE MULETAS.
TERAPIA FISICA.

SIGNOS DE ALARMA PARA RECONSULTAR: SANGRADO. INFECCION. DOLOR. FIEBRE.

Examen fisico

Peso: 1,0 Kg Peso Aproximado: 0,00

Tension Arterial: Sistdlica: / Diastoélica: Media: 0,00 Frecuencia Cardiaca: Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: Respiracion/min.  Temperatura: 0,0 °C Glucometria: Suturacién O2: %
Apertura de ojos: 4 Respuesta Verbal: 5 Respuesta Motora: 6 Total: 15 /15

Analisis

Plan

Nombre repOrte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE chigo
| | SANTAN DER Pagina 212/219

EVOLUCION MEDICA

HISTORIA CLINICA :  g1463059

FOLIO: 130

INGRESO: 559128

PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA : 931C
Interpretacion Ayudas Diagnosticas
PERSONAL QUE INTERVIENE
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO
REGISTRO NO POS 0,0000
Impresion diagnostica codigo CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA
Plan de tratamiento
CANTIDAD NOMBRE OBSERVACIONES
3 TRAMADOL GOTAS FCO X 100 MG/ 10ML TRAMADOL FCO 100 MG. TOMAR 5 GOTAS VIA ORAL
CADA 8 HORAS POR 5 DIAS
30 ACETAMINOFEN TAB X 500 MG ACETAMINOFEN 500 MG. TOMAR 1 TABLETA VIA
ORAL CADA 8 HORAS POR 5 DIAS
20 CEFRADINA CAP X 500 MG CEFRADINA 500 MG. TOMAR 1 TABLETA VIA ORAL

Examenes solicitados

NOMBRE
RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL
RADIOGRAFIA DE MANO
Procedimientos no Quirurgicos
NOMBRE

INTERCONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA AMBULATORIA O INTRAHOSPITALARIA

DERECHOS DE SALA PARA SUTURAS

Profesional: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE
Registro Profesional: 3913 / 89

Nombre reporte : HCRPHistoBase

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]

CADA 6 HORAS POR 5 DIAS

OBSERVACIONES

SS/RADIOGRAFIA DE RODILLA DERECHA AP Y LATERAL -
TOMAR 2 DIAS ANTES DE CITA CONTROL

SS/RADIOGRAFIA DE MANO DERECHA AP Y LATERLA -
TOMAR 2 DIAS ANTES DE CITA CONTROL

OBSERVACIONES

CITA CONTROL CONSULTA EXTERNA ORTOPEDIA EN 2
SEMANAS - DR. DAVID

SS/ORDEN PARA RETIRO DE PUNTOS EN 10 DIAS

Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Usuario que imprime:  RUA



HOSPITAL Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.
UHIVERSITARIO e
DE SANTANDER U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:

Versién
SANTANDER Pégina 213/219
NOTA ACLARATORIA FOLIO: 131
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 559128
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA INGRESO: 12/11/2017
EMPRESA: SEGUROS LIBERTY S.A.
PROFESIONAL SALUD: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE CODIGO DE CAMA: 931C
FECHA DE REGISTRO: 9/12/2017 1:39:13 p. m.

Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO 1IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: SEGUROS LIBERTY S.A. Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad_General
INICIO DE LA ATENCION: 9/12/2017 1:37:33 p. m.
NOTA MEDICA
SE DA INCAPACIDAD MEDICA DESDE EL 12 DE NOVIEMBRE POR 60 DIAS.
PLAN:

INCAPACIDAD MEDICA POR 60 DIAS A PARTIR DEL 12 DE NOVIEMBRE

MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO RESIDENTE
MEDICO GENERAL
MEDICO INTERNO

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

Profesional: SATIZABAL GUANARITA IGNACIO JOSE
Registro Profesional: 3913 /89 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
U”'”EHE'T“F"OU E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Cédigo:

DE SANTANDER Versién
SANTANDER Pagina 214/219
CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA FOLIO: 132
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 575923
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA 09/01/2018
INGRESO:
EMPRESA: NUEVA EPS
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
FECHA INICIO ATENCION: 9/01/2018 2:58:21 p. m. FECHA DE REGISTRO: 9/01/2018 3:09:01 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: NUEVA EPS Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
MOTIVO DE CONSULTA
CONTROL
ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 47 ANOS QUIEN PRESENTO UNA FRACTURA DE TIBIAP ROXIMAL EN OCTUBRE DE 2017 CON COMPROMISO DEL
PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO , SE SOLICITO MANEJO OPERATORIO PERO POR EL RETRASO ADMINISTRATIVO SE INTERVINO EL
6 DE DICIEMBRE. EN EL MOMENTO PRESENTA RX CONTROL

REVISION POR SISTEMAS

Digestivo:

Cardiaco:

Respiratorio:

Osteomuscular:

Endocrino:

Neuro-
Psiquiatrico:
Urinario:
Hematoldgico:

REVISION POR OTROS SISTEMAS

ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
EXAMEN FiSICO
Tension Arterial:  Sistolica: 100 / Diastolica: 60 Media: 73,33 Frecuencia Cardiaca: 78 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 37,5 °C Glucometria: Suturacion O2: %
Peso: 0,0 Kg Talla: cms IMC:  Tipo de Peso: 0,0 Tipo de peso:

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL

Cabeza:

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Piel:

Osteomuscular: RODILLA DEREHA CON HERIDAS ADECUADAMENTE ICATRIZADAS, CONTRACTURA EN FLEION DE
RODILLA DE 15 GRADOS, EXTENSION LIMITADA, FLEION LIMITADA SOLO HACE 20 GRADOS. REQUIERE
MOVILIDAD

Genitales:

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ AED

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
U”'”EHE'T“F"OU E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Cédigo:

DE .SH.HTHH!Z] ER Versién
SANTANDER Pagina 215/219
CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA FOLIO: 132
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 575923
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA 09/01/2018
INGRESO:

EMPRESA: NUEVA EPS
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Neurologico-Estado de
conciencia
Otras condiciones generales y/o descripcion general:

ANALISIS

ANALISIS PACIENTE DE 47 ANOS QUIEN PRESENTA FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO LA CUAL FUE TRATADA
MEDIANET OSETOISNTEISS CON PLACA, PERO NO TRAE RX RECIENTES, LA MOVILIDAD ESTAMUY LIMITADA NECESITA UNA
MEJOR REHABILITACION PLAN CITA CONTROL EN DOS MESESRX AP LATERAL DE RODILLA DERECHA CONTROLTERAPPIA
FISICA 20 SESONES MEJORAR FLEXION EXTENSION

Neuro-Psiquiatrico:

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
S821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA
EXAMENES SOLICITADOS
NOMBRE OBSERVACIONES
CONSULTA ESPECIALIZADA CITA CONTROL EN DOS MESES
RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL RX AP LATERAL DE RODILLA DERECHA CONTROL EN DOS
MESES
PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS
NOMBRE OBSERVACIONES
TERAPIA FISICA, SESION (FISIOTERAPIA). TERAPIA FISICA EN RODILLA DERECHA MEJORAR

FLEXION , EXTENSION

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ AED
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
U”'”EHE'T“F"OU E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Cédigo:

DE SANTANDER Versién
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CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA FOLIO: 133
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 601133
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA 27/03/2018
INGRESO:
EMPRESA: NUEVA EPS
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
FECHA INICIO ATENCION: 27/03/2018 2:27:14 p. m. FECHA DE REGISTRO: 27/03/2018 2:33:38 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: NUEVA EPS Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
MOTIVO DE CONSULTA
CONTROL
ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 47 ANOS QUIEN FUE INTERVENIDO POR FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL DE RODILLA DERECHA PLATILLO TIBAL
LATERAL, ASISTE A CONTROL HOY , REFIERE COJERA AL REALIZAR MARCHA. DOLOR LEVE. HA HECHO TERAPIA FISCIA, NO TRAE
RESULTADO DE RADIORAFIA

REVISION POR SISTEMAS
Digestivo:

Cardiaco:

Respiratorio:
Osteomuscular:
Endocrino:

Neuro-
Psiquiatrico:
Urinario:
Hematoldgico:

REVISION POR OTROS SISTEMAS

ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
EXAMEN FiSICO
Tension Arterial:  Sistolica: 100 / Diastolica: 60 Media: 73,33 Frecuencia Cardiaca: 75 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 37,0 °C Glucometria: Suturacion O2: %
Peso: 0,0 Kg Talla: cms IMC:  Tipo de Peso: 0,0 Tipo de peso:

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL

Cabeza:

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Piel:

Osteomuscular: MIEMBRO INFERIOR DERECHO CON MOVILIDAD DE RODILLA CON FLEXION DE 90 GRADOS, EXTENSION
COMPLETA. NO HAY INESTABILIDAD POSTOPERATORIA. NO HAY SIGNOS DE INFECCION LOCAL. HERIDA
OPERATRORIA ADECUADA

Genitales:

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ AED

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime: RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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HOSPITAL
UHIVERSITARIO U E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Codigo:
TR Versién
SANTANDER Pagina 217/219
CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA FOLIO: 133
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 601133
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA 27/03/2018

INGRESO:
EMPRESA: NUEVA EPS
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Neurologico-Estado de
conciencia
Otras condiciones generales y/o descripcion general:

ANALISIS

PACIENTE DE 47 ANOS CON FRACTURA DE PLATILLO TIBIAL LATERAL DERECHO OPERADO HACE SEIS MESES. REQUIERE
CONTROL RADIOLOGICOY MANEJO CON REHABILTIACION AUN FALTA LOGRAR MAS GRADOS DE FLEXION PLAN CITA
CNOTROL EN UN MESTERAPIA FISICA EN RODILLA DERECHARX AP LTERAL DE RODILLA DERECHA

Neuro-Psiquiatrico:

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10

CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO
5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA
EXAMENES SOLICITADOS
NOMBRE OBSERVACIONES
RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL RX AP LATERAL DE RODILAL DEREHAC ONTROL
CONSULTA ESPECIALIZADA CITA CONTROL EN UN MES

PROCEDIMIENTOS NO QUIRURGICOS
NOMBRE OBSERVACIONES

TERAPIA FISICA, SESION (FISIOTERAPIA). TERAPIA FISICA EN RODILLA DRECHA MEJORAR FLEXION

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ AED
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]
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U”'”EHE'T“F"OU E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Cédigo:

DE SANTANDER Versién
SANTANDER Pagina 218/219
CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA FOLIO: 134
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 609303
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA 24/04/2018
INGRESO:
EMPRESA: NUEVA EPS
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN
FECHA INICIO ATENCION: 24/04/2018 1:49:05 p. m. FECHA DE REGISTRO: 24/04/2018 1:59:47 p. m.
Edad: 52 Afios \ 7 Meses \ 21 Dias Procedencia: PIEDECUESTA
Direccion: CARRERA 22D NO IN 57 GRANADILLO PTA Teléfono: 3158040950
Entidad: NUEVA EPS Régimen:  Subsidiado Estrato: SUBSIDIADO
Responsable: Direccién: Teléfono:
Finalidad Consulta: No_Aplica Causa Externa: Enfermedad General
MOTIVO DE CONSULTA
CONTROL
ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE DE 47 ANOS QUIEN PRESENTA ANTECEDENTE DE FRACTURA DE PLATILLOS TIBIALES. DE RODILLA DERECHA LA CUAL
CONSOLIDO Y TIENE UNOS ARCOS DE MOVILIDAD. ADECUADOS.

REVISION POR SISTEMAS
Digestivo:

Cardiaco:

Respiratorio:
Osteomuscular:
Endocrino:

Neuro-
Psiquiatrico:
Urinario:
Hematoldgico:

REVISION POR OTROS SISTEMAS

ANTECEDENTES:

TIPO FECHA OBSERVACIONES
EXAMEN FiSICO
Tension Arterial:  Sistolica: 100 / Diastolica: 60 Media: 73,33 Frecuencia Cardiaca: 78 Latidos/min.
Frecuencia Respiratoria: 18 Respiracion/min.  Temperatura: 36,0 °C Glucometria: Suturacion O2: Y%
Peso: 0,0 Kg Talla: cms IMC:  Tipo de Peso: 0,0 Tipo de peso:

CONDICIONES GENERALES O DESCRIPCION GENERAL
Cabeza:

Cuello:

Torax:

Abdomen:

Piel:

Osteomuscular: MIEMBRO INFEROR DERECHO PRESENTA MVILIDAD ADECUADA DE RODILLA COMPLETA, NO HAY SIGNOS
DE INESTABILIDAD. CAJON ANETRIOR Y POSTERIOR NEGATIVOS.

Genitales:

Neurologico-Estado de

08 Neuro-Psiquiatrico:
conciencia

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ AED

Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



Fecha y Hora de Impresion : miércoles, 12 de abril de 2023 09:32 a. m.

HOSPITAL
U“'”EHS'T“F"OU E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE Cédigo:

DE SANTANDER Version
SANTANDER pagina 219/219
CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA FOLIO: 134
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
HISTORIA CLINICA : 91463059 INGRESO: 609303
PACIENTE: BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS FECHA 24/04/2018
INGRESO:

EMPRESA: NUEVA EPS
PROFESIONAL SALUD: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Otras condiciones generales y/o descripcion general:

ANALISIS
PACIENTE CON FRACTURA DE TIBIA PLATILLO LATERAL DERECHO CONSOLIDADA , ARCOS DEM OVILIDAD ADECUADOS POR
PARTE DE ORTOPEDIA DOY DE ALTA . SIGNOSDE ALARMA. SE ORDENA REINTEGRO LABORAL.

IMPRESION DIAGNOSTICA CODIGO CIE 10
CODIGO NOMBRE OBSERVACIONES PRINCIPAL TIPO

5821 FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DE LA Presuntivo
TIBIA

() 93,

Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN

Registro Profesional: 85051/2010 Especialidad (es): ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
Profesional: DAVID RIVERA ANDERSON ESTIVEN Registro Profesional: ~ AED
Nombre reporte : HCRPHistoBase Usuario que imprime:  RUA

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER] NIT [900006037-4]



12/4/23, 10:14 Correo de Hospital Universitario de Santander - Fwd: Notifica Auto requiere Historia clinica RAD. 202287

HOSPITAL
gg"s’gﬁggﬁgég@ Defensa Judicial E.S.E Hospital Universitario de Santander <defensajudicial@hus.gov.co>

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

Fwd: Notifica Auto requiere Historia clinica RAD. 202287

Estadistica HUS <estadistica@hus.gov.co> 12 de abril de 2023, 9:42
Para: "Defensa Judicial E.S.E Hospital Universitario de Santander" <defensajudicial@hus.gov.co>

Cordial saludo.

Conforme a lo requerido, me permito enviar Historia Clinica, epicrisis y examenes del usuario que
a continuacion se relaciona:

BAUDILIO SANCHEZ GOMEZ H.C. 91463059

Lo anterior en cumplimiento a lo solicitado

[El texto citado esta oculto]

Cordialmente’.
LINA ROCIO MONTOYA PLAZAS

Profesional Universitario — Estadistica

Teléfono: 6 91 00 30 - Ext. 379
OFICINA ESTADISTICA

691 0030 - Extension 379

Carrera 33 # 28 - 126 -pisol

3 adjuntos

M EPICRISIS 91463059 BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS.pdf
350K

M EXAMENES 91463059 BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS.pdf
369K

M HC 91463059 BAUDILIO SANCHEZ BARAJAS.pdf
1465K

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=5b67c8687c&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f:1762981918314062852&simpl=msg-f:1762981918314062852 1/1


https://www.google.com/maps/search/Carrera+33+%23+28+-+126?entry=gmail&source=g
https://mail.google.com/mail/u/0/?ui=2&ik=5b67c8687c&view=att&th=18775eb6ca8be404&attid=0.1&disp=attd&realattid=f_lgdsv52a0&safe=1&zw
https://mail.google.com/mail/u/0/?ui=2&ik=5b67c8687c&view=att&th=18775eb6ca8be404&attid=0.2&disp=attd&realattid=f_lgdsv52e1&safe=1&zw
https://mail.google.com/mail/u/0/?ui=2&ik=5b67c8687c&view=att&th=18775eb6ca8be404&attid=0.3&disp=attd&realattid=f_lgdsv52f2&safe=1&zw

RESOLUCIONNUMERD ~ 1 9 9 DEL 2022
( 18 MAY 2077 )

Por la cual se hace un Nombramiento en un cargo de Libre Nombramiento y Remocion.

EL GERENTE DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER, EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES LEGALES Y

CONSIDERANDO

Que mediante Decreto Nimero 0025 de 04 de febrero de 2005, emanado por la
Gobernacion de Santander, se crea la ESE Hospital Universitario de Santander, como una
Entidad Descentralizada del orden Departamental, con personeria juridica, patrimonio propio y
Autonomia Administrativa.

2 Que de acuerdo al numeral 10 y 11 del Articulo 19 del Decreto 0025 de febrero 04 de
2005, son funciones del gerente “Dirigir, coordinar, y controlar el personal de la Empresa y la
ejecucion de sus funciones” y “Nombrar, contratar y remover, segin el caso al personal de
empleados publicos y trabajadores oficiales de la Empresa, y resolver las situaciones

administrativas y laborales de sus servidores de conformidad con las normas vigentes sobre la
materia”.

3. ° Que en la planta de personal de la ESE Hospital Universitario de Santander, se
encuentra vacante el cargo de JEFE OFICINA ASESORA, Cddigo 115, Grado 01, ubicado en
JURIDICA, con una intensidad de cuarenta y cuatro (44) horas semanales con una asignacion
mensual de SIETE MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS
NOVENTA Y CUATRO PESOS WNCTE ($7.346.494), cargo de Libre Nombramiento y
Remocion, adscrito a la Gerencia de la ESE Hospital Universitario de Santander y que se hace
necesario proveer para garantizar el normal funcionamiento de la Oficina.

5. Que la Profesional Especializada de la Unidad Funcional de Talento Humano, mediante
certificacion de fecha dieciocho (18) de mayo de 2022, indica que analizada la hoja de vida de
la Abogada MARIA CLARA NINO GOMEZ, identificada con cedula de ciudadania nimero
63.295.596 expedida en Bucaramanga (Santander), cumple con los requisitos y el perfil
requerido exigidos en el Acuerdo de Junta Directiva No. 04 febrero 14 de 2018, Por medio del
cual se actualiza el Manual Especifico de Funciones y competencias laborales de la E.S.E.
Hospital Universitario de Santander, para ser nombrada en el cargo de JEFE OFICINA
ASESORA JURIDICA, CODIGO 115, GRADO 01, cargo de Libre Nombramiento y Remocién.

6. Que la entidad cuenta con la disponibilidad presupuestal para efectuar un Nombramiento
en un cargo de Libre Nombramiento y Remocidn.

Que en mérito de lo expuesto este despacho.

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Nombrar a partir del diecinueve (19) de mayo de 2022, a la
Abogada MARIA CLARA NINO GOMEZ, identificada con cedula
de ciudadania nimero 63.295.596 expedida en Bucaramanga
(Santander), en el cargo de JEFE OFICINA ASESORA, Cddigo
115, Grado 01, ubicado en JURIDICA, cargo de Libre
Nombramiento y Remocién, adscrito a la Gerencia de la ESE
Hospital Universitario de Santander, con una intensidad de
cuarenta y cuatro (44) horas semanales con una asignacion bésica
mensual de SIETE MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y

SEIS NIL CUATROCIENTOS NOVENTA Y CUATRO PESOS
VICTE ($7.346.494)

ARTICULO SEGUNDO: Comunicar el contenido de la presente Resolucién a la Abogada
MARIA CLARA NINO GOMEZ, a quien se hace un Nombramiento

en un cargo de Libre Nombramiento y Remocién, para que se
adelanten los tramites pertinentes.




RESOLUCION NUMERO™ 4 5 §  DEL 2022
18 MAY 2072

Por la cual se hace un Nombramiento en un cargo de Libre Nombramiento y Remocion.

ARTICULO TERCERO:

PARAGRAFO 1:

PARAGRAFO 2:

ARTICULO CUARTO:

ARTICULO QUINTO:

Dado en Bucaramanga a

Aprobd JUAN CARLOS SUPELANO

La Posesién de la Abogada MARIA CLARA NINO GOMEZ,
debera realizarse ante el Gerente de la Empresa Social del Estado
Hospital Universitario de Santander.

Que en cumplimiento de lo ordenado en el articulo 2.2.5.1.9 del
Decreto 648 de 2017, todo servidor pliblico antes de posesionarse
debera diligenciar en el sistema de informacion para la gestién del
empleo publico SIGEP, su hoja de vida y la declaracién de bienes
y rentas.

De no cumplirse con los requisitos conforme a lo sefialado en el
presente articulo, el Gerente se abstendra de dar posesion.

La Abogada MARIA CLARA NINO GOMEZ, debera comunicar su
aceptacion del cargo, en un término no superior a diez (10) dias y
tomar posesion del mismo, dentro del periodo sefialado por la Ley.

La presente resolucion rige a partir de la fecha.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

18 MAY 2022

GERENTEH/(D)

Subgerente Administrativo y Financit

Revisé DORA PATRICIA PICO FLOREZ

afe de Oficina Asesora Juridi

Proyectd

Elaboro:

ESE HUS Gestion Integral

VILLAI R
ESE
ESE HUS

RY RUEDA SANCHEZ
fesional Esp. Unidad Funcional Talento Humano ESE HUS

CLAUDIA VIVIANA LOZANO MILLAN
Profesional Universitario de Apoyo - Unidad Funcional Talento Humano

Pégina 2 de 2
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LA PROFESIONAL ESPECIALIZADA DE LA UNIDAD FUNCIONAL DE TALENTO
HUMANO

CERTIFICA

Que mediante acuerdo de Junta Directiva No. 04 de febrero 14 de 2018, se actualiza el
Manual Especifico de Funciones y de Competencias Laborales de la Empresa Social del
Estado Hospital Universitario de Santander, ESE HUS, en el cual se encuentra

contemplado el cargo de JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA CODIGO 115, GRADO
01.

Que, analizada la hoja de vida de la Abogada MARIA CLARA NINO GOMEZ, identificada
con cedula de ciudadania nimero 63.295.596 expedida en Bucaramanga (Santander),
cumple con los requisitos y el perfil requerido exigidos en el Manual Especifico de
Funciones y competencias laborales de la Empresa Social del Estado Hospital
Universitario de Santander, para ser nombrada en el cargo de JEFE OFICINA ASESORA
JURIDICA CODIGO 115, GRADO 01, cargo de Libre Nombramiento y Remocion.

Se expide en Bucaramanga a los dieciocho (18) dias del mes de Mayo de 2022.

~

DAMAR] DA SANCHEZ

Proyecto: DAMARY RUEDA SANCHEZ - Profesional Especializado -Unidad Funcional de Talento Humano- ESE HUS

Unidad Funcional Talento

www.hus.gov.co Humano
Hospital Universitario de Santander. NIT. 90006037-4 Cra. 33 No. 28-126 piso 12
Ventanilla Unica: Cra 33 No 28-86 Bucaramanga

Servicio de Informacién y Atencién al Usario: siau@hus.gov.co PBX 6910030 EXT 480



E.S.E. HO
SPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER
NIT. 900.006.087-4

ACTADE POsESION N© 0183

enla ciudad de Bucaramanga, 4 (o cint \195 72\ dlas. del mes de WQQ

¢o presento al Despacho del Suscrity, GEreNTE

Moo Clorg o 6éines e
con €l Objeto de tomar Posesign (gl cargo de_|=[e (OGcmo Asesora

jurgC)‘QO

B
Cédigo_ll?_GradoLlntensidad Horaria A4 horoo semonale>-
carécter Definitivo ( ) Ascenso ( ) Libre Nombramiento y Remocion ( )

Incorporacion ( JEncargo( )Provisional( ) Otros:

para el que fue nombrado por Resolucién No, (5 5-
De fecha N\O\".O 18 de 229¢on una Asignacion Mensual de S 1€ le villone=.
iﬁ“ endoo cuarenda 4 seis il carwdents  noento O

oakrS Pesos Mete (§ 7346 AG4)
Que empezara a devengar el Posesionado a partir de Mavo 24 de 2029.
I

Presentd los siguientes documentos: Cédula de Ciudadania No. & 3- 295 596G

Expedida en T&Jccm: rn:hC}Q Libreta Militar No.

Distrito Militar No. y demas documentos exigidos por Ley. En tal

Virtud, presto el Juramento que ordena el Articulo 122 de la Constitucién Nacional.

OBSERVACIONES

Para constancia se fima la pregénte diligencia por quienes intervinieron en ella.

EL GERENE,_ i

POSEs|IoNADO

i

ELSECRETARIO (A) Y/QAESTIGO

Escaneado con CamScanner
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MALLA DE CONTRTACION HUS 2023

FECHA: 10/04/2023

ERP.

CONTRATO

NO

CARTAINTENCION

N°CONTRATO

FECHA DEINICIO

FECHA DE TERMINACION

TARIFAS

VALOR DEL CONTRATO

TECNOLOGIAS CONTRATADAS

OBSERVACIONES

CCOOSALUD (Subsidiado)

30/04/2023

Servicios contratados SOAT -15%,
NO contratados SOAT PLENO

LOS DEMAS SERVICIOS NO EXCUIDOS EN EL CUADRO

+ Material de is (Sera porla EPS). + de ia y oncologia (Sera suministrado por la EPS). « Los
servicios ambulatorios de radiologia intervencionista y/o angiografia no seran prestados por la ESE HUS, estos servicios se prestaran Unicamente
en el ambito intrahospitalario. Nota: en caso de requerirse el servicio i de radiologia ir ionista y/o angid i
por parte de la EPS, este seré prestado mediante pago anticipado.
NOTA: Los modelos enunciados en la siguientes tabla, No se encuentran contrados con la ESE HUS; razon por la cual, se realizara la atencion de
urgencias como lo define la norma y de acuerdo a la condicion clinica del paciente, se iniciara el respectivo proceso de referencia administrativa a
Ia red modelo contratado por el asegurador apoyados por la operadora del servicio de ambulancia contratado por COOSALUD EPS.

(COOSALUD (Contributivo)

30/04/2023

Servicios contratados SOAT -15% ,
NO contratados SOAT PLENO

LOS DEMAS SERVICIOS NO EXCUIDOS EN EL CUADRO
ANEXO

* Material de i (Sera por la EPS). « i de ia y oncologia (Sera suministrado por la EPS). « Los
servicios ambulatorios de radiologia intervencionista y/o angiografia no seran prestados por la ESE HUS, estos servicios se prestaran tnicamente
en el ambito intrahospitalario. Nota: en caso de requerirse el servicio imi de radiologia ir ylo angi ic
por parte de la EPS, este sera prestado mediante pago anticipado
NOTA: Los modelos enunciados en la siguientes tabla, No se encuentran contrados con la ESE HUS; razon por la cual, se realizara la atencion de
urgencias como lo define la norma y de acuerdo a la condicion clinica del paciente, se iniciara el respectivo proceso de referencia administrativa a
la red modelo contratado por el asegurador apoyados por la operadora del servicio de ambulancia contratado por COOSALUD EPS.

DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO -
DISPENSARIO MEDICO DE
BUCRAMANGA

23/05/2022

30/04/2023

SOAT -15% TARIFAS
INSTITUCIONALES

TODOS LOS SERVCIOS QUE PRESTA LA ESE HUS

+ medicamentos de hemablogia y oncologia (seré suministado por el ejercio)
+lo radiologia fia solo se prestaran en el &mbib infahospialario, en caso de ser requeridos por dicha enidad para ser
prestados en el ambio ambulaioro, el pago debera realizarse mediante a fgura de pago anicipado.
«para aquellos pacientes que se encuentren en el senicio de urgencias y hospializacion y que por la condicion de su egreso (fnes de semana y esivos) requiera
medicamentos para a confinuidad de su Fratamiento, la ese hus los suminisiraré hasta por un periodo de 72 horas, sin previa autorizacion.

EPS SANITAS  REGIMEN SUBSIDIADO

IBUGCU-1699

27/03/2023

27/03/2024

TARIFAS SANITAS

VALOR FACTURADO

TODOS LOS SERVCIOS QUE PRESTA LA ESE HUS

+ MEDICAMENTOS DE HEMATOLOGIA, ONCOLOGIA Y MATERIAL DE OSTEOSINTESIS (SERA SUMINISTRADO POR LA EPS).
« MEDICAMENTOS DE HEMATOLOGIA Y ONCOLOGIA (SERAN SUMINISTRADOS POR LA EPS).

+ SE EXCEPTUAN LOS SERVICIOS DE CARDIOLOGIA INTRAHOSPITALARIA (CIRUGIA CARDIOVASCULAR, HEMODINAMIA, ELECTROFISIOLOGIA)
Y POR ELLO, POSTERIOR A LA ESTABILIZACION Y CONDICION SEGURA, SE INICIARA EL RESPECTIVO PROCESO DE REFERENCIA
ADMINISTRATIVA A LA RED CONTRATADA POR EL ASEGURADO - HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BUCARAMANGA LOS COMUNEROS - PARA
MANEJO INTEGRAL. NOTA: SERAN PROGRAMADOS Y ATENDIDOS TODOS LOS SERVICIOS QUE ESTEN
DEBIDAMENTE AUTORIZADOS POR LA EPS MEDIANTE LOS CODIGOS EMITIDOS LOS CUALES SERAN VALIDADOS A TRAVES DEL VALIDADOR
DISPUESTO ARA TAL FIN.

MESSER COLOMBIA S.A.

11172022

1/11/2023

SOAT PLENO Y TARIFAS
INSTITUCIONALES

$9.000.000

$SOLO SERVICIO DE SUMINISTRO DE HEMODERIVADOS

MESSER COLOMBIA realizara la solicitud via correo electronico , adjuntando orden médica que relaciona los servicios requeridos, en cantidades y
tipo de sangre a suministrar, nombre y documento del paciente. esta carta u oficio puede ser fisica o enviada mediante correo electronico
institucional.




EVOLUZION CARE

28/09/2022

28/09/2023

SOAT PLENO Y TARIFAS
INSTITUCIONALES

§$40.000.000

$SOLO SERVICIO DE SUMINISTRO DE HEMODERIVADOS

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 5 -POLICIA NACIONAL-

068-5-200011-23 (SFI
011)

15/03/2023

31/08/2023

SOAT -20% Y TARIFAS
INSTITUCIONALES

$5.100.000.000

TODOS LOS SERVCIOS QUE PRESTA LA ESE HUS - POR|
EL MOIMENTO SE PRESTARA SOLO EL SERVICIO DE
HOSPITALIZACION Y CITAS YA ASIGNADAS (SIN
RECURSOS)

SERA SUINISTRADO POR LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 5
*MEDICAMENTOS HEMATOLOGIA Y ONCOLOGIA
+RESPECTO AL CANCER INFANTIL, SE DEBERA INICIAR EL RESPECTIVO PROCESO DE REFERENCIA ADMINISTRATIVA A LA RED DEL MODELO)
CONTRATADO POR LA  REGIONAL DE  ASEGURAMIENTO, LA CUAL ES LA CLINICA  SAN LU,
+PARA AQUELLOS PACIENTES QUE SE ENCUENTREN EN EL SERVICIO DE URGENCIAS Y HOSPITALIZACION Y QUE POR CONDICION DE SU|
EGRESO (FINES DE SEMANA Y FESTIVOS) REQUIERA MEDICAMENTOS PARA LA CONTINUIDAD DE SU TRATAMIENTO, LA ESE HUS LOS|
SUMINISTRARA HASTA POR UN PERIODO DE 72 HORAS, SIN PREVIA AUTORIZACION.
+*ACUERDO 080 DE 2022 - MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS Y TERAUPETICA PONAL.

NUEVA EPS
(Subsidiado)

02-01-06-00077-2017

31/03/2017

31/03/2024

SOAT -15% .

VALOR FACTURADO

CONTRATO TODOS LOS SERVCIOS QUE PRESTA LA

+ Material de osteosintesis (Sera suministrado por la EPS).

+ Medicamentos de hematologia y oncologia (Sera suministrado por la EPS),

* Los procedimientos de radiologia intervencionista y/o angiografia solo se prestaran en 4mbito intrahospitalario, en caso de ser requeridos por la
EPS para ser prestados en el mbito ambulatorio el pago debera realizarse mediante la figura de pago anticipado,

NOTA: EL REGIMEN CONTRIBUTIVO, no esta contratado, por esta razon, se realizara la atencion inicial de urgencias como lo describe la norma y
segun condicion del paciente se procedera a realizar el proceso de referencia a la red contratada por la EPS en el servicio de ambulancia
proveido por la EPS. NOTA 2: Los modelos enunciados en la siguientes tabla, No se encuentran contrados con la ESE HUS; razén por la cual, se
realizaré la atencién de urgencias como lo define la norma y de acuerdo a la condicién clinica del paciente, se iniciara el respectivo proceso de
referencia administrativa a la red modelo contratado por el asegurador en el servicio de ambulancia proveido por la EPS. NOTA 3: La EPS
direccionara usuarios de los régimenes subsidiado y contributivo que requieren procedimientos de la unidad de quemados y plan canguro a la
ESE HUS. NOTA 4: El direccionamiento de casos de ortopedia, neurocirugia y cirugia maxilofacial a la ESE HUS se han limitando debido la baja a
nula disponibilidad de MOS. NOTA 5: Los usuarios contributivos pertenecen en gran parte al PGP de FOSCAL, sin embargo, algunos usuarios

movilidad pueden estar en este PGP inclusive figurando como

CONSORCIO PPL FIDUCIARIA
CENTRAL S.A.

IPS-001B-2022

1/01/2022

1/05/2023

SOAT -15% TARIFAS
INSTITUCIONALES

VALOR INICIAL
$600.000.000 OTRO SI No.
1 $550.000.000
OTRO SI No. 2 §792.420.409
OTRO SINo. 3 $944.182.075
OTRO SI No. 4 §300.865.960
OTROSI No. 6 $382250202

SE CONTRATO TODOS LOS SERVCIOS QUE PRESTA LA
ESE HUS

« material de osteosintesis (sera suministrado por fiducentral).
+ medicamentos de hematologia y oncologia (sera suministrado por fiducentral).

+los procedimientos de radiologfa intervencionista y/o angiografia solo se prestaran en ambito intrahospitalario, en caso de ser requeridos por la
eps para ser prestados en el ambito ambulatorio el pago debera realizarse mediante la figura de pago anticipado.

« referente a cancer infantil, la ese hus prestara los servicios para diagnéstico y tratamiento de hematologia benigna; y para la hematologia
maligna solo prestara los servicios que correspondan y sean necesarios para la fase diagnostica de estas enfermedades. el tratamiento de las
enfermedades hematologicas malignas, estara a cargo de la red diferente al hus que la eps contrate.

« para aquellos pacientes que se encuentren en el servicio de urgencias y hospitalizacion y que por la condicion de su egreso (fines de semana y
festivos) requiera medicamentos para la continuidad de su tratamiento, la ese hus los suministrara hasta por un periodo de 72 horas, sin previa
autorizacion.

AASMET SALUD EPS (Contributivo)

SAN-410-C22

11172022

30/04/2023 (renovacion
automatica por 2 meses)

SOAT -15% SERVICIOS EXCLUIDOS
SOAT PLENO

VALOR $30.000.000

REVISAR LOS SERVICIOS EXCLUIDOS- No atender por

~Wiatenal Ge (Sera por @ EFS). + Ge y oncoioga (era POT 1@ EPS). * LOS.
procedimientos de radiologia intervencionista y/o angiografia solo se prestaran en ambito intrahospitalario, en caso de ser requeridos por la EPS
para ser prestados en el ambito ambulatorio el pago deberé realizarse mediante la figura de pago anticipado. » Para aquellos pacientes que se
encuentren en el servicio de urgencias y hospitalizacion y que por la condicion de su egreso (fines de semana y festivos) requiera medicamentos
para la continuidad de su tratamiento, la ESE HUS los suministrara hasta por un periodo de 72 horas, sin previa autorizacion. NOTA: Se prestaran
los servicios asistenciales en caso de accidentes y de enfermedad profesional y se informara al CONTRATANTE dentro de los 2 dias siguientes
habiles la ocurrencia del evento al correo atencioninicialurgencias@asmetsalud.org.co NOTA 1: Para la atencion de usuarios de modelos

en el servicio de urgencias, a partir de la estabilizacion clinica e inicio de la referencia administrativa segura y conepto médico, el

fuera de los servicios (vers.

HUS mantendré tratamiento médico neceario para atender las necesidades del paciente debidamente justificado en la historia clinica, dicho
manejo en el transcurso de las 12 horas posteriores al inicio de referencia dministrativa. En caso de no tener respuesta de aceptacion por parte
de la IPS receptora y traslado no efectivo; a partir de ese lapso de tiempo la EPS genera autorizacion de servicios hospitalarios a la ESE HUS.
NOTA 2: En cuanto a la ruta materno perinatal, la ESE HUS ser4 la IPS complementaria de alta complejidad. NOTA 3: Se debera verificar que el
usuario se encuentre como poblacion activa a traves de la base de datos que se debera consultar en la plataforma web www.asmesalud.com
NOTA 4:Anexo tecnologias no financiado con los recursos de la UPC. NOTA 5: Los modelos enunciados en la siguientes tabla, No se encuentran




ASMET SALUD EPS (Subsidiado)

SAN409-522

11112022

30/04/2023 (renovacion
automética por 2 meses)

SOAT -15% SERVICIOS EXCLUIDOS
SOAT PLENO

VALOR $740.830.000

REVISAR LOS SERVICIOS EXCLUIDOS- No atender por
fuera de los servicios contratados. (ver s. exceptuados)

« Material de intesis (Sera suministrado por la EPS). « Medi de ia y oncologia (Sera suministrado por la EPS). « Los
procedimientos de radiologia intervencionista y/o angiografia solo se prestaran en ambito intrahospitalario, en caso de ser requeridos por la EPS
para ser prestados en el mbito ambulatorio el pago deberé realizarse mediante la figura de pago anticipado. * Para aquellos pacientes que se
encuentren en el servicio de urgencias y hospitalizacion y que por la condicion de su egreso (fines de semana y festivos) requiera medicamentos
para la continuidad de su tratamiento, la ESE HUS los suministrara hasta por un periodo de 72 horas, sin previa autorizacion. NOTA: Se prestaran
los servicios asistenciales en caso de accidentes y de enfermedad profesional y se informara al CONTRATANTE dentro de los 2 dias siguientes
habiles la ocurrencia del evento al correo atencioninicialurgencias@asmetsalud.org.co NOTA 1: Para la atencion de usuarios de modelos
exceptuados en el servicio de urgencias, a partir de la estabilizacion clinica e inicio de la referencia administrativa segura y conepto médico, el
HUS mantendra tratamiento médico neceario para atender las necesidades del paciente debidamente justificado en la historia clinica, dicho
manejo en el transcurso de las 12 horas posteriores al inicio de referencia dministrativa. En caso de no tener respuesta de aceptacion por parte
de la IPS receptora y traslado no efectivo; a partir de ese lapso de tiempo la EPS genera autorizacion de servicios hospitalarios a la ESE HUS.
NOTA 2: En cuanto a la ruta materno perinatal, la ESE HUS seré la IPS complementaria de alta complejidad. NOTA 3: Se debera verificar que el
usuario se encuentre como poblacion activa a traves de la base de datos que se debera consultar en la plataforma web www.asmesalud.com
NOTA 4:Anexo tecnologias no financiado con los recursos de la UPC NOTA 5: Los modelos enunciados en la siguientes tabla, No se encuentran
contrados con la ESE HUS; razon por la cual, se realizara la atencion de urgencias como lo define la norma y de acuerdo a la condicion clinica del

paciente, se iniciara el respectivo proceso de referencia ala red modelo contratado por el asegurador.

POSITIVA

525

111212017

1111212025

SOAT -15% .

VALOR FACTURADO

Prestacion de servicios de salud para los afiliados a
positiva en los ramos: administracion de riesgos laborales
(arl- por causas exclusiva de un accidente de trabajo, una

enfermedad profesional, accidentes personales (ap

educativo, generacion positiva, ap colectivos ap corto
plazo, ap individual) vida individual, vida grupo, siendo
excluidos los servicios y actividades, procedimientos e
intervenciones que no tengan por objeto contribuir al
diagnostico tratamiento o rehabilitacion de la patologia
derivada del evento calificado como profesional o los
servicios considerados como experimentales, cosméticos,
suntuarios o los amparados por las demas pélizas de la
compania.

FUNDACION CARDIOVASCULAR DE
COLOMBIA

HIC- 178 - 22

3/11/2022

3/11/2023

TARIFAS INSTITUCIONALES

VALOR FACTURADO

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA
REALIZACION DE NECROPCIAS, LABORATORIO DE
PATOLOGIA Y PROCESAMIENTO DE PRUEBA
GENEXPERT BK Y CULTIVO

SOLO SE PRESTARA LA REALIZACION DE AUTOPSIAS CLINICAS ( NECROPSIAS) PARA EL LABORATORIO DE PATOLOGIA Y EL|
PROCESAMIENTO DE LA PRUEBA GENEXPERT BK Y CULTIVO.

ESE ISABU

524

21/02/2023

31/07/2023

SOAT PLENO

SOLO SERVICIO DE SUMINISTRO DE HEMODERIVADOS

SOLO SERVICIO DE SUMINISTRO DE HEMODERIVADOS

UNION TEMPORAL UT RED
INTEGRADA FOSCAL -CUB

MAGN°S-0093

1/03/2018

31/05/2023

SOAT PLENO -8% Y TARIFAS
INSTITUCIONALES

VALOR FACTURADO

SE CONTRATO TODOS LOS SERVCIOS QUE PRESTA LA

PARA LA ATENCION DE LOS PACIENTES DE ESTA UNION, SE DEBE REVISAR QUE EL MISMO SE ENCUENTRE EN LA BASE DE DATOS Y LA
AUTORIZACION DEBE SER EMITIDA POR LA UNION TEMPORAL UT RED INTEGRADA

BIO SLIM

NA

6/03/2023

06/03/2024 o hasta agotar
recursos

SOAT PLENO Y TARIFAS
INSTITUCIONALES

VALOR FACTURADO

$SOLO SERVICIO DE SUMINISTRO DE HEMODERIVADOS

SOLO SERVICIO DE SUMINISTRO DE HEMODERIVADOS




SERVICIO DE ASISTENIA MEDICA DE HOSPITALIZACION
EN URGENCIAS (ATENCION MEDICA, HOSPITALIZACION
Y EXAMENES ESPECIALIZADOS) A LOS ESTUDIANTES

+EL ESTUDIANTE NO TENDRA DERECHO A RECIBIR SERVICIOS DE SALUD DURANTE LOS PERIODOS VACACIONALES Y DURANTE LA

E -39 7
LIS BIERCSTAR UNVERSI ARIO oet2028 asezs Sl2202 SOATRSH (AT ACTIVOS, QUE HAN PAGADO DERECHOS DE SALUD Y SUSPENSION DEFINITIVA DE ACTIVIDADES ACADEMICAS DECRETADAS POR LAS DIRECTIVAS DE LA UNIVERSIDAD.
NO SE ENCUENTRAN VINCULADOS AL SISTEMA DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD PARA LA VIGENCIA 2022.
NOTA:

+ ES DE RESALTAR QUE LAS ERP QUE A LA FECHA NO TENGAN CONTRATO VIGENTE CON LA ESE HUS, NI CARTA DE INTENCION, SE HARA LA ATENCION INICIAL DE URGENCIAS COMO LO DEFINE LA NORMA. A ESTAS ENTIDADES NO SE LES OFERTARA LOS SERVICIOS DE CONSULTA EXTERNA.
* LAS ENTIDADES NO RELACIONADAS EN LA PRESENTE TABLA, SE ENTIENDE QUE NO TIENEN CONTRATO, NI CARTA DE INTENCION SUSCRITO A LA FECHA CON LA ESE HUS, SU MODALIDAD ES NO CONTRATO Y SE FACTURARA SOAT PLENO Y CON PAGO ANTICIPADO.




NUEVA EPS

FUNDACION TODO SANTANDER
ONCOLOGIA CARDIOVASCULAR DE AMBULATORIO Y
COLOMBIA HIC HOSPITALARIO
FUNDACION TODO SANTANDER
HEMATOLOGIA CARDIOVASCULAR DE AMBULATORIO Y
COLOMBIA HIC HOSPITALARIO
FUNDACION

CARDIOVASCULAR

CARDIOVASCULAR DE
COLOMBIA - FLORIDA, LOS
COMUNEROS- HUB

TODO SANTANDER
AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO

UROLOGIA

FUNDACION
CARDIOVASCULAR DE
COLOMBIA HIC

TODO SANTANDER
AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO

SLUD MENTAL ADULTOS

ESE HOSPITAL PSIQUIATRICO
SAN CAMILO

TODO SANTANDER Y BAJO
CESAR AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO (MENORES DE
18 ANOS)

SALUD MENTAL NINOS

ASOCIACION NINOS DE PAPEL

TODO SANTANDER Y BAJO
CESAR AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO (MENORES DE

18 ANOS)
TODO SANTANDER
SALUD VISUAL MEDYSER IPS LTDA
AMBULATORIO
TODO SANTANDER
CONSORCIO LOS COMUNEROSH
ORTOPEDIA HUB AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO
UNIDAD DE
TODO SANTANDER
DERMATOLOGIA GASTROENTEROLOGIA,
NUTRICION Y ENDOSCOPIA AMBULATORIO
PEDIATRICA SAS
TODO SANTANDER
REUMATOLOGIA IPS ESPECIALIZADAS SAS
AMBULATORIO
FUNDACION
. CARDIOVASCULAR DE
COLOMBIA HIC- IDIME
B/MANGA
IMAGENES DIAGNOSTICAS TODO SANTANDER

IONIZANTES- AMBULATORIO

IDIME B/MANGA

AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO




ASMET SALUD

Bucaramanga, Floridablanca,
Barbosa, Barrancabermeja,
Sabana de Torres, El Carmen
de Chucuri, Abrego, Ocafia,
Cachira, San Calixto, Teorama,
El Carmen

Colombia

Fundacién Cardiovascular de

Prestacion de servicios de salud
para la atencion integral de la
patologia cardiaca y vascular
periférica venosa y arterial a

usuarios de Asmet salud EPS por

modalidad especial.

Barrancabermeja, Sabana de
Torres, El Carmen de Chucuri

Unidad Clinica la Magdalena

Prestacion de servicios de salud
para la ejecucion de mediana y
alta complejidad descritos en el

anexo 1 de tecnologias
contratadas el cual hace parte
integral del presente contrato.

SANTANDER: Bucaramanga y

Floridablanca, Barbosa,
Barrancabermeja, Sabana de
Torres, El Carmen de Chucuri.
NORTE DE SANTANDER:
Abrego, Ocafia, Cachira, San
Calixto, Teorama, El Carmen.
CESAR: Aguachica, Gamarra, Rio
de Oro, San Alberto, San Martin
(no incluye portabilidades de otros
Municipios)

Fundacién Cardiovascular de
Colombia.

Prestacion de servicios de salud
de cancer a usuarios de Asmet
Salud EPS SAS por modalidad
especial.

SANTANDER: Bucaramanga y
Floridablanca, Barbosa,
Barrancabermeja, Sabana de
Torres, El Carmen de Chucuri.
NORTE DE SANTANDER:

Fundacién Cardiovascular de

Prestacion de servicios para el
tratamiento integral por nivel de

Colombia complejidad, mediana y alta de
Abrego, Ocafia, Cachira, San Asmet Salud EPS SAS, por
Calixto, Teorama, EI Carmen. (no modalidad especial.
incluye portabilidades de otros
Municipios)
FUNDACION TODO SANTANDER - ARAUCA
ONCOLOGO CARDIOVASCULAR DE (AMBULATORIO Y
COLOMBIA ZONA FRANCA HOSPITALARIO
FUNDACION TODO SANTANDER
SERVICIOS DE HEMATOLOGIA CARDIOVASCULAR DE (AMBULATORIO Y

COLOMBIA ZONA FRANCA

HOSPITALARIO




COOSALUD

FUNDACION TODO SANTANDER
NEUROLOGO CARDIOVASCULAR DE (AMBULATORIO Y
COLOMBIA ZONA FRANCA HOSPITALARIO
FUNDACION TODO SANTANDER
CARDIOVASCULAR CARDIOVASCULAR DE (AMBULATORIO Y
COLOMBIA ZONA FRANCA HOSPITALARIO
FUNDACION TODO SANTANDER
UROLOGO CARDIOVASCULAR DE (AMBULATOR|O Y
COLOMBIA ZONA FRANCA HOSPITALARIO
INSTITUTO SISTEMA TODO SANTANDER
SALUD MENTAL ADULTOS |  NERVIOSO CENTRAL DEL (AMBULATORIO Y
ORIENTE HOSPITALARIO
TODO SANTANDER
SALUD MENTAL NINOS | ASOCIACION NIROS DE PAPEL (AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO
TODO SANTANDER
OTORRINO fﬂigrc"\éf'z ; IEI';\I/ASSESS (AMBULATORIO Y QUIRURGICO
PROGRAMADO
TODO SANTANDER
VISUAL FUNE:SL?T'\E'Q’ ;: SN | AMBULATORIO Y QUIRURGICO
PROGRAMADO
AMBULATORIO Y
HOSPITALARIO
(BUCARAMANGA, GIRON,
FLORIDABLANCA, LEBRIJA, RIO
ORTOPEDICO UT PROMESALUD INTEGRAL |\ = 5R0, SAN VICENTE DE

CLINICA B/MANGA

CHUCURI, CIMITARRA, PTO
WILCHES, SURATA, LA
ESPERANZA, ZAPATOCA Y
CANTA GALLO




