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Buenos tardes,

JAIME ARLEY URREA URREA, mayor de edad, domiciliado y residenciado en Fusagasuga, Abogado en
ejercicio, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.069.713.372 expedida en Fusagasuga Cundinamarca y
tarjeta profesional No. 223.800 del Consejo Superior de la Judicatura, obrando como apoderado del

sefiora AMANDA CAVIEDES, por medio del presente, muy respetuosamente concurro ante su despacho

para ENTREGAR LA CONTESTACION DE LA DEMANDA de la AD EXCLUDEMDUM, de
la misma solicito se le de celeridad al presente proceso, ir al Juzgado a revisar el estado actual del
proceso de la referencia 2019-0699.

Para lo cual adjunto 38 folios unos con contracara debidamente foliados, ademas de fotografias en 21
folios.

Cordialmente,

JAIME ARLEY URREA URREA
C.C. No. 1.069.712.372 expedida en Fusagasuga
T.P. No. 223.800 DEL C.S. de la J.
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Sefiora

ALICIA DEL ROSARIO CADAVID DE SUAREZ
JUEZ TRECE DE FAMILIA DE BOGOTAD.C.
E. S. D.

REF: PROCESO DE DECLARACIONY EXISTENCIA DELA UNION
MARITAL DE HECHO, DISOLUCION DE LA SOCIEDAD PATRIMONIAL
DE HECHO, ENTRE LOS SENORES AMANDA CAVIEDES Y JESUS
ANTONIO CHITIVA MUROZ (Q.E.P.D.)

No.: 2019-00699

DE: AMANDA CAVIEDES

CONTRA: HEREDERA DETERMINADA ALISON CHITIVA CAVIEDES Y
HEREDERS INDETERMINADOS DEL SENOR JESUS ANTONIO CHITIVA
MURNOZ

Respetado Doctor(a):

JAIME ARLEY URREA URREA, mayor de edad, domiciliado y residenciado en
Fusagasuga, Abogado en ejercicio, identificado con la cédula de ciudadania No.
1.069.713.372 expedida en Fusagasugd Cundinamarca y tarjeta profesional No.
223.800 del Consejo Superior de la Judicatura, obrando como apoderado del sefiora
AMANDA CAVIEDES, mayor de edad y residenciada en la ciudad de Bogota D.C.,
segun poder debidamente otorgado, por medio del presente escrito y estando dentro
del término legal, muy respetuosamente concurro ante su despacho para contestar la
demanda AD EXCLUDEMDUM referida con base en los hechos que me permitiré
exponer oponiéndome a todas las pretensiones de la parte actora.

PRONUNCIAMIENTO FRENTE A LOS HECHOS:

PRIMERO: Es totalmente falso, toda vez que la fecha que mencionan de inicio de
relacion sentimental con el sefior JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ
(Q.E.P.D.), la demandante MARIA EDISMERI MURRILLO QUICENO,
convivia y mantenia relacion sentimental publica con el sefior JORGE ELIECER
PIRAGUA, padre de su hijo mayor NEIDER FABIAN PIRAGUA MURILLO,
ademas de ser la persona que aparece como padre de su hija GLADYS EDILSEN
PIRAGUA MURRILLO, donde la Unica relacion que mantenian con el sefior
CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), era de compadres por ser el padrino de bautizo de
su hijo NEIDER FABIAN, ademas de convivir bajo el mismo techo, sin ningun tipo
de relacion sentimental por obvias razones, ademas les permitid vivir en tal predio de
su propiedad por no contar en donde mas poder vivir y pues por ser compadres el
sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), les tendi6 la mano dejando claro que ellos
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Vivian en una habitacion al lado de la cocina de la Finca Santa Cecilia del Municipio
de Silvania (Cundi).

SEGUNDO: Es totalmente Falso, pues primero no existe siquiera prueba sumaria de
tal afirmacion de parentesco con su hija por autoridad competente, ni mucho
documento, Grabaciones, carta, video, etc, donde demuestre tal hecho, lo que existe
hasta el dia de hoy es un simple comentario realizado después del fallecimiento del
sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), por parte del sefior PIRAGUA, compadre de
bautizo de su hijo NEIDER FABIAN PIRAGUA MURILLO, si fueses asi de
sencillo designar responsabilidades u obligaciones paternales o de cualquier indole en
el mundo se estaria en una desproteccion de los herederos legitimos (hijos,
compafieras sentimentales legitimas con relaciones publicas) y no cualquiera que
aparezca en fotografias al lado de otra persona que tenga bienes que dejar para repartir
una vez fallezca pues seria el acabos del ordenamiento juridico en materia de Familia,
porgue eso es lo Unico que se puede evidenciar en la presente demanda, ademas del
proceso que se lleva de manera independiente no tiene relevancia el presente proceso,
ya que un simple testimonio acomodado como lo podria dar la sefiora GLADYS
EDILSEN PIRAGUA MURRILLO, no es prueba contundente, como se evidenciar
en los documentos, fotografias, videos y demas pruebas que se aportan en la
contestacion de la presente accion y las que se aportaron en la demanda principal
(donde si se puede evidenciar las muestras afectivas entre la sefiora AMANDA
CAVIEDES Y EL SENOR CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.) donde no solo aparecen
vecinos, familiares y hasta la supuesta hija con su esposo e hijos ademas de su sefiora
madre (MARIA EDISMERI MURRILLO QUICENO) en celebraciones de la
compafiera sentimental legitima, publica y Unica como se puede evidenciar en el video
de los cumpleafios sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.) celebrado 30 de marzo de
2019, y no en unas simple fotografias que ni siquiera se puede evidenciar un beso, un
abrazo o manifestacion de amor, ademas del hecho de ser conocedoras que la Unica
compafiera sentimental del sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), es la sefiora
AMANDA CAVIEDES, tal como se puede comprobar en la grabacion de una
Ilamada entre las sefioras GLADYS EDILSEN PIRAGUA MURRILLO vy la sefiora
ALISON CHITIVA CAVIEDES, misma que se aporta en esta contestacion, ademas
como poco si fuera poco la aqui demandante en repetidas ocasiones fueron atendidas
no solo en los predios ubicados en el municipio de Silvania sino también el casa de la
ciudad de Bogota.

TERCERO: Es cierto. Siendo la Gnica heredera legitima ante la Ley, pero la aqui
accionante desconocio tal derecho en Diligencia Judicial ante el Inspector de Policia
de Silvania de fecha 14 febrero de 2020, donde hicieron caer en error grave al punto
que esta sefiora y su hija no dejan usufructuar del predio que tienen en comin y
proindiviso la sefiora GLADYS EDILSEN PIRAGUA MURRILLO y en vida el
sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), querella tal que aporta en la contestacion.

CUARTO: No es relevante tal hecho en razén a que eso no le da ningun tipo de
derecho, pero es falso en razén a que el proceso que menciona que lleva su hija en
contra de la heredera legitima, se encuentra el registro civil de nacimiento, son estas
afirmaciones y el sustento de una fotografias donde nada es claro, no es evidente ni
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comprometedor que se basa la presente accion entonces lo Unico claro que si se puede
demostrar con todo esto es la Mala Fé de la accionante.

QUINTO: Es totalmente Falso, ya que no existe prueba contundente llamese a esta
documento (publico o privado), fotografias que realmente se puede evidenciar
relacion sentimental publica, libre y espontanea e ininterrumpida donde se pueda
constatar que compartieron el mismo lecho, pues techo y mesa si lo hicieron primero
pues Vivian en el predio del sefior JESUS ANTONIO CHITIVA
MUNOZ(Q.E.P.D.), esta en calidad de comadre del fallecido y segundo como madre
la copropietaria del inmueble en el municipio de Silvania, asi mismo en la casa de la
ciudad de Bogota donde el sefior CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), convivia con la
sefiora AMANDA CAVIEDES Y SU HIJA, ya que eran atendidas como la comadre
del sefior CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), calidad que nunca se cambi6 puesto que la
compafiera sentimental legitima publica tal como se puede evidenciar en la grabacion
de la llamada que se aporta y reconocen la accionante y su hija que ahora
supuestamente también es hija del sefior CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), ademas si
todos los hechos a que hacen referencia la aqui accionante estariamos en una dualidad
de uniones maritales puesto que la accionante dejo convivir con el sefior PIRAGUA,
aproximadamente a los diez afos de edad de GLADYS EDILSEN PIRAGUA
MURRILLO, como si fuera poco en el tiempo que dice haber tenido la relacion con
el sefior CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), mantuvo relacion sentimental con el sefior
EDILBERTO QUINCHE (Q.E.P.D.), relacion publica en el municipio de Silvania
no solo por los familiares cercanos de las partes sino por gente del pueblo, entonces
donde queda las afirmaciones bajo la gravedad del juramenté que dice estar la
accionante.

SEXTO: Es totalmente Falso, ya que nunca existio relacion sentimental alguna, ni de
ayuda desinteresada toda vez que el sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), pues este
cancelaba los trabajos que la comadre realizara en el inmueble de propiedad del
fallecido, ademés de nunca fue acompafado por la accionante u otra persona diferente
a mi defendida como se puede probar con las copias de las historias clinicas a todos
procedimientos médicos a los que fue sometido tal como si puede demostrar mi
defendida con las copias de la historias clinicas que se aportan con presente
contestacion donde consta que es la compafiera sentimental y en el pasar del tiempo
la cotizante del grupo familiar de la EPS y en otras la beneficiaria del causante, ademas
de que el sefior CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), no solo contaba con el domicilio en
el municipio de Silvania sino que también tenia como domicilio la ciudad de Bogota
en el inmueble que era de propiedad conjunta con su compafiera permanente y unica
seflora AMANDA CAVIEDES, donde la aqui accionante en ocasiones se quedd
como invitada de los sefiores CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.) y la sefiora AMANDA
CAVIEDES, en su condicion de compafieros sentimentales.

SEPTIMO: Es totalmente Falso, toda vez que los Unicos que podrian decir y asegurar
esto, seria la aqui accionante, la hija de la misma y el esposo de la hija, los cuales
tienen interés propio sobre este proceso a favor de la sefiora MURRILLO
QUICENGO, en cuanto a la relacion sentimental que existié del afio 1989 entre mi
cliente y el fallecido, siempre fue de manera pablica con sus familiares, vecinos,
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allegados, clientes en general no solo en el municipio de Silvania sino también en la
ciudad de Bogotd donde permutaba su domicilio principal el sefior CHITIVA
MUNOZ(Q.E.P.D.), como se puede observar de manera clara e inequivoca en los
videos, fotografias, copias de las historias clinicas, documentos mismos que se
aportan a la presente contestacion.

OCTAVO: Es Falso, ya que con la simple observancia del certificado libertad del
inmueble ubicado en la ciudad de Bogota, mi defendida y el sefior CHITIVA
MUNOZ (Q.E.P.D.), son copropietarios del inmueble ademas de en los documentos
que se aportan con la presente contestacion y los que se aportaron con la demanda
principal la Unica persona de manera publica y sin lugar a error es la sefiora
AMANDA CAVIEDES, como compafiera permanente y no otra, ademas la Unica
relacion que sostuvo la sefiora MURRILLO QUICENO, fue la de compadres de su
hijo NEIDER FABIAN PIRAGUA MURILLO, toda vez que la relacion
sentimental que sostuvo con el sefior JORGE PIRAGUA se mantuvo en el tiempo
hasta el afio 1995 aproximadamente, entonces segun estos hechos irrefutables no
podrian hablarse de una relacion sentimental con el sefior CHITIVA MUNOZ
(Q.E.P.D.), si alavez mantenia una relacion sentimental con el hasta hoy padre de
sus dos hijos, como se puede constatar con los registros civiles de nacimiento.

NOVENO: es Falso, lo anterior se puede probar con simple observacion de las copias
historias clinicas donde queda escrito la persona acompafiante y responsable del
paciente en este caso el sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), para cual en todas
emergencias médicas y procedimientos la responsable y acompafante fue la sefiora
AMANDA CAVIEDES, ademas aparecer como beneficiaria en el SISBEN del
municipio de Silvania del nucleo familiar del fallecido como esposa esto en los afios
noventa (carnet del afio 1996) y después de establecer de manera formal empresas
paso el sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), a ser el beneficiario entre los afios
1998 al 2012 en la EPS Famisanar en su calidad conyugue de mi defendida, son
pruebas contundentes donde se evidencia quien era compafiera permanente, ademas
es de aclarar que la accionante en demasiadas oportunidades se queda alojada en el
domicilio de los compafieros permanentes CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), y la
sefiora AMANDA CAVIEDES, fue siempre en su calidad de comadre del fallecido
como se evidencia el video de cumpleafios celebrado en la ciudad de Bogota al
causante y donde se ve las manifestaciones de amor publico y la reaccion no solo de
la accionante sino de su hija sus nietos y yerno, son pruebas contundentes y claras de
la supuesta relacion falsa que quiere hacer ver la sefiora MURRILLO QUICENO.

DECIMO: Es Falso, toda vez que segun las pruebas aportadas por la sefiora
MURRILLO QUICENO, no se puede evidenciar y ni si quiera dar a la duda
racionable, relacion sentimental alguna con el fallecido, por el contrario las pruebas
aportadas no solo por mi defendida sino por su hija ALIZON CHITIVA
CAVIEDES, son claras, contundentes, irrefutables de la Unica compafiera
permanente, publica la sefiora AMANDA CAVIEDES, todo esto no se basa en
supuestos sino en pruebas reales como lo son los documentos, fotografias, videos,
testimonios, etc. Sefiora juez se solicita de manera respetuosa se le niegue cualquier
tipo de derecho a la accionante MURRILLO QUICENO, y basado en las pruebas y
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se le dé en derecho su calidad de compafiera legitima a la sefiora AMANDA
CAVIEDES.

. N

Por otro lado se condene a la accionate por el intento de engafar a la Justicia se en
materia civil (Indemnizacion de perjuicios causados) y se compulses copias a la
Fiscalia General de la Nacion para que se investigue y sancione por Falso testimonio
con fines Judiciales y los demas delitos que se le puedan imputar en materia penal.

DECIMA PRIMERA: Es Cierto, toda vez y segun las pruebas el proceso principal
y en el de la sefiora MURRILLO QUICENO, no se puede demostrar que existio
alguna relacion sentimental, con el causante y pues sino existio relacion sentimental
pues no habria la necesidad de hacer capitulaciones de ningun tipo.

DECIMA SEGUNDA: Es Cierto, pues no se ha podido instaurar proceso de
Sucesion de los bienes dejas por el causante, en razon a la existencia de un proceso de
filiacion natural interpuesto por la hija de la sefiora MURRILLO QUICENO, basado
en rumores del que hasta el dia hoy progenitor segun el registro civil de nacimiento,
y con estas acciones lo unico que han hecho es perturbar el uso y goce de la heredera
legitima y su compariera permanente legitima, basado en pruebas reales.

DECIMA TERCERA: Es Falso, pues por la sencilla razon que una vez revisadas las
pruebas dentro del proceso en general son evidentes contundes y claras que la Unica
compafiera permanente legitima es la sefiora AMANDA CAVIEDES, y no otra, en
el caso de mi defendida si se puede demostrar que existié la compra de inmueble de
manera conjunto con el causante donde tenian su domicilio y residencia pero la
permutaban con los predios comprados en el municipio de Silvania donde por motivos
de tiempo no se firmaron por los dos comparieros permanentes.

DECIMA CUARTA: Es Falso, pues no puede ser procedente en razén a que si nunca
existio relacion sentimental, como se puede evidenciar con las pruebas aportadas, pues
nunca nacié a la vida juridica sociedad patrimonial entre la sefiora MURRILLO
QUICENO, y el sefior CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.).

EN CUANTO A LAS PRETENSIONES
Nos oponemos a todas y cada una de ellas por no contar con el sustento juridico
necesario para demostrar de forma inequivoca el derecho que solicitan en estas y por
ultimo se condene a la parte vencida dentro del proceso de la referencia en costas y
agencias, ademas de presentar las demas excepciones.
EXCEPCIONES DE MERITO
l. MALA FE DE LA PARTE DEMANDANTE.
Excepcidn que fundamento en concordancia, con la presentacion de la presente accion

y las acciones emprendidas por la aqui demandante las cuales se pueden evidenciar
de manera contundente y sin lugar a duda la mala Fé, no solo por iniciar este proceso
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basado en pruebas demasiado genéricas y no contundentes como lo son las fotografias
declaraciones extrajudiciales donde se contradicen en el tiempo de los hechos, las
personas que rinde tal declaraciones y practicamente en rumores de personas que
tienen un interés propio dentro del presente proceso como del instaurado por la hija
de la sefiora MURRILLO QUICENO, mismo que fue iniciado también por un
comentario de una ex pareja sefior PIRAGUA de la aqui accionante y padre hasta el
dia de hoy segun el registro civil de nacimiento, en cambio mi defendida tiene
demasiadas pruebas contundente, irrefutables claras sin dar lugar a equivocacion y
mas sin buscar el perjuicio de la Unica heredera legal reconocida por la Ley, como si
lo ha hecho la sefiora MURRILLO QUICENO, en querella presentada y resuelta por
el Inspector de Policia de Silvania donde hicieron caer en error grave al no dejar
usufructuarse de los bienes dejados por el sefior JESUS ANTONIO CHITIVA
MUNOZ (Q.E.P.D.), a su hija legitima y a su compafiera permanente debidamente
demostrable como se puede evidenciar con las pruebas documentales aportadas por la
heredera legitima ALIZON CHITIVA CAVIEDES Y LA SENORA AMANDA
CAVIEDE, pruebas que no dan lugar a la minima sospecha de haber existido otra
relacion sentimental con persona distinta a mi defendida y si con estas acciones por
parte de la sefiora MURRILLO QUICENO Yy su hija estan perjudicando no solo
econdémicamente sino Psicoldgicamente, a todo su entorno familiar, Nieta, Hermanos,
sobrinos, primos y demas con todas las mentiras y rumores que se dieron después de
la muerte del sefior JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), y que nunca
se mencionaron y menos nacieron a la vida juridica, son todos estos argumentos
pruebas reales que sustentan esta excepcion.

Il. TEMERIDAD PROCESAL.

En esta excepcion deseo evidenciar que demandante sefiora MURRILLO
QUICENO Yy su hija, no solo le basto con iniciar este proceso, sino el de Filiacion
Natural, el cual curso en el Juzgado Promiscuo del Circuito de Familia de Fusagasuga
donde lo Unico que es realmente evidente es perjudicar a mi cliente y su hija herederas
legitimas ante la ley y la sociedad, sino la argumentacion infundada, arbitraria y de
mala fe, en la querella que se desarrollo el dia 14 de enero del presente afio ante la
inspeccion de policia del Silvania Cundinamarca, esta niega la entrada a la aqui
demandada “HEREDERA LEGITIMA” del sefior JESUS ANTONIO CHITIVA
MUNOZ (Q.E.P.D.), a que goce del 50% del inmueble que su sefior padre tenia en
comun y proindiviso con la demandante, ademas de que su sefiora MURRILLO
QUICENO a iniciado tres (03) procesos de unién marital de hecho basado en
mentiras y pruebas falsas, las cuales han sido rechazadas por los Juzgados de origen
por carecer de contundencia, veracidad y sobre todo de la verdad de la cosas, donde
no solo estdn desconociendo la real compafera permanente sefiora AMANDA
CAVIEDES, ya que si existen pruebas reales como fotografias, videos, grabaciones,
documentos y testimonios reales de la Unica relacion sentimental del sefior JESUS
ANTONIO CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), con todo esto, no se sabe que otro
proceso o0 accion realicen para para no dejar que la heredera legitima y su sefiora
madre compafiera permanente del seflor JESUS ANTONIO CHITIVA
MUNOZ(Q.E.P.D.), puedan beneficiarse de lo dejado y a lo que tienen derecho
reconocido por la ley, en sintesis todas las acciones iniciadas de manera legal e ilegal
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por parte de la demandante estdn plenamente demostradas en las copias de las
querellas, y segun esta no dejara disfrutar de las cosas dejadas por el sefior JESUS
ANTONIO CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), al punto se perturbar la posesion,
usufructo y goce sin mediar pronunciamiento judicial, administrativo o extrajudicial
parano dejar a la “HEREDERA LEGITIMA” GOZAR DE SU HERENCIA”, son
estas razones suficientes para argumentar y hacer ver la temeridad a las que esta
expuesta mi cliente con las acciones realizadas no solo por la demandante sino por su
medre y compafiero sentimental, las cuales soporto con las copias de las querellas.

I1l. LA GENERICA.

En seguimiento de la preceptiva de los articulos 305 y 306 del C. de P.C., ruego a Su
Sefioria reconocer cualquier medio exceptivo que aparezca probado en la actuacion,
siempre que no se trate de los que la ley exige su expresa alegacion.

IV. LA INNOMINADA.

La que se fundamenta en todos los hechos exceptivos que se demuestren en el proceso,
favorables a mi poderdante.

EN CUANTO A LAS PRUEBAS SOLICITADAS POR LA PARTE
DEMANDANTE

Se solicita con todo respeto, a este Despacho Judicial No decrete como pruebas las
testimoniales, ni los interrogatorios de parte, no solo por no tener Conducencia,
Pertinencia, de las mismas lo anterior porque ni en el Ordenamiento Juridico
Colombiano (Leyes, Decretos, Jurisprudencia), ni en ningun otro estado de derecho
el testimonio de terceros con intereses propio sobre los bines dejados por el causante
sefior JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ(Q.E.P.D.), en el caso de la sefiora
GLADYS EDILSEN PIRAGUA MURRILLO, interpuso demanda de filiacién en
contra de las sefioras ALIZON CHITIVA MUNOZ Y AMANDA CAVIEDES,
Con el fin de obtener el apellido del causante y obtener un beneficio econdémico, en
el caso de la accionante pues como lo manifestaron en la llamada grabada por
ALIZON CHITIVA CAVIEDES, donde manifiestan que sabiendo la verdad se debe
perseguir interés. En el caso del sefior JOSE VICENTE MOLANO, es el esposo de
la sefiora GLADYS EDILSEN PIRAGUA MURRILLO, mismo que en querella
cursada en la Inspeccion de Policia de Silvania acepta la retencion ilegal de unos
dineros de propiedad del sefior JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.),
y gue se niega a entregar, por estas razones y argumentos solicito que desde ya se
TACHEN DE FALSO Y SE COPULSEN COPIAS A LA FISCALIA, para que se
les investigue y sanciones penalmente.

En caso contrario que se ordenen los testimonio s de estas persona y los demas testigos
se me del derecho a contrainterrogarlos con el fin de demostrar la falsedad de sus
testimonios en el presente proceso.

Cel: 320 940 4301 / 313232 4767 | E-mail:
jotaurrea_@hotmail.com/jaiemarleyurreraurrea@gmail.com
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JAIME ARLEY URREA URREA
ABOGADO

PRUEBAS

Solicito se decreten y tengan como tales las siguientes:

DOCUMENTALES.- Ruego a Su Sefioria sean tenidos como tales:

Pdliza Exequiel de Mafre seguros.

Carnet ndcleo familiar Sisben del municipio de Silvania del afio 1996.

Copias de 6rdenes de procedimientos médicos e historias de las emergencias
médicas donde se establece acompafiante y en calidad de que parentesco.
Fotografias y videos de la convivencia de los sefiores JESUS ANTONIO
CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.), y AMANDA CAVIEDES.

Audio de la grabacién de la llamada entre ALIZON CHITIVA CAVIEDES
Y LAS SENORAS GLADYS EDILSEN PIRAGUA MURRILLO Y
MARIA EDISMERI MURRILLO QUICENO.

Constancias expedias por Famisaar EPS de la calidad de afiliacion y grupo
familiar.

Carnet Bdveda cementerio Fusagasuga del sefior JESUS ANTONIO
CHITIVA MUNOZ (Q.E.P.D.).

INTERROGATORIO DE PARTE.- Solicito a la sefiora Juez, de manera muy
respetuosa, se sirva fijar hora y fecha en que ha de ser escuchada a la sefiora MARIA
EDISMERI MURRILLO QUICENO, en interrogatorio de parte, el cual presentare
en forma oral o escrita, respeto de los hechos, pretensiones y pruebas aportadas al
presente proceso.

TESTIMONIALES.-

Solicito hacer comparecer a su Despacho, fijando fecha y hora para tal efecto, a las
personas que mas adelante enuncio, para que bajo la gravedad del juramento declaren
lo que les conste sobre los hechos de esta demanda:

a.

b.

C.

d.

Maria Concepcion Heredia de Zambrano, identificada con la cedula de
ciudadania No. 23.628.408, mévil 314 357 8748,municipio de Silvania.

Lucia Palacios Angel, identificada con la cedula de ciudadania No. 41.542.893
de Bogotéa D.C., direccion calle 65 No. Bosa la Paz de Bogota D.C.

Ana Tulia Chitiva Mufoz, identificada con la cedula de ciudadania No.
20.563.922 de Fusagasuga, direccion calle 2 No. 12-27 del barrio Gaitan de
Fusagasuga.

Alvaro Martinez, identificado con la cedula de ciudadania No. 19.170.900 de
Bogota D.C., direccion calle 65 No. Bosa la Paz de Bogota D.C.

Los cuales dandole aplicacion al articulo 212 del C.G.P., y podran ser citados en la
Carrera 3 No. 18 B 30, del Barrio la Glorieta, de Fusagasuga, quienes son todos
mayores de edad y declararan sobre los hechos que les conste en la presente demanda.

Cel: 320 940 4301 / 313232 4767 | E-mail:
jotaurrea_@hotmail.com/jaiemarleyurreraurrea@gmail.com
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DE OFICIO; Solicito a la sefiora Juez, de manera muy respetuosa, las pruebas de
oficio contemplado en el Articulo 7 la ley 75de 1968 modificada por la Ley 721 de
2001 y las contempladas las demas normas concordantes.

Me reservo el derecho de solicitar nuevas pruebas si se estima conveniente

FUNDAMENTO DE DERECHO

Fundo este contenido y oposicion en lo dispuesto en los articulos 369, 386 del Codigo
de General del Proceso y las demas concordantes.

ANEXOS
Anexo las pruebas enunciadas.
NOTIFICACIONES
El suscrito las recibird en mi oficina ubicada en la carrera 3 No. 18B30 Tercer Piso

del Barrio La Glorieta de Fusagasuga movil. 320 940 4301, correo electronico
jotaurrea_@hotmail.com / jaimearleyurreaurreamail.com.

Mi poderdante recibe en la direccion aportada con la demanda inicial.
El demandante en la direccién aportada con la demanda inicial.

De la sefiora Juez,

Cordialmente,

JAIME ARLEY URREA URREA
C.C. No. 1.069.712.372 EXPEDIDA EN Fusagasuga
T.P. No. 223.800 DEL C.S. de la J.

Cel: 320 940 4301 / 313232 4767 | E-mail:
jotaurrea_@hotmail.com/jaiemarleyurreraurrea@gmail.com
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SIS AVTOND ¢ CHIT i JUoz

Descanso en la paz del Seiior

SU ESPOSA: AMANDA CAVIEDES
wsmmcmmvmucmnvA
SUS HERMANOS: ADELA, ANA,
ANA LUCIA, MARITZA Y GER, CHITIVA
msumemmuucomvmm
CUNADOS, SOBRINOS Y DEMAS FAMILIA
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DILIGENCIA DE ACUERDO DE VOLUNTADES.-

silvania Cundinamarca a los catorce dlas dol mes do Diclombre

de dos mil diecinueve (2019) al despacho de la Inspocclon
comparecieron los seiloros; ALIZON CHITIVA CAVIEDES,
identificada con la C.C.N, 1012.406.216 de Bogoté, ; rosidonto on
Bogota; profesion; estudiante y emploada; c0l,3023654724; y ol
sefor JOSE VICENTE MOLANO CHARRY, quien se Idontifica con
la C.C.N. 82.392.441 de Fusagasugd; rosidente en Silvania vereda
Panama Bajo; profesion , contratista de construccion Yy
comerciante; cel, 3202610466. En esto ostado ol despacho dando
cumplimiento a lo lineamientos establecidos en la Loy 1801 de
2016 modificada por la ley 2000 de 2019 Cédigo Naclonal de
policia. da inicio a la diligencia de audiencia publica. Le concodo
el uso de la palabra a la seitorita ALIZON CHITIVA CAVIEDES,
quien manifiesta; yo le concedo mi poder a la Dra. Gloria Origua
para que se haga participe en la diligencia. En este estado el
despacho de la Inspeccién le concede poder especial amplio y
suficiente a la apoderada DRA. Carmen Gloria Origua Garcia,
quien se identificas con la C.C.N. 20.926.332 de Silvania y T.P.N.
162629 del C.SJ. a quien el despacho le concede el uso de la
palabra y manifiesta, agradezco al despacho de reconocerme la
personeria y solicito comedidamente para que mi representada
haga un relato suscito de los hechos que son materia de la
presente diligencia. A continuacién el despacho le concede el uso
de la palabra a la seiiorita ALIZON CHITIVA CAVIEDES, quien
manifiesta; el motivo de mi citacién para el sefior VICENTE
MOLANO, es para solicitar la entrega del dinero y de las letras
que mi papa en vida JESUS ANTONIO CHIITIVA MUNOZ, quien
fallecié el 4 de junio de 2019 y se identificaba can la C.CX.CN.
2.842.731 actualmente con el indicativo serial del registro civil de
defuncion 08135628 de Is Registraduria de Fusagasuga; quien en
vida le deposito la confianza para que fuera el seitor VICENTE
MOLANO, el que le recogiera los intereses de un dinero que él
prestaba son el ttoal tres letras una por diez millones el deudor es
el seiior MARCO BAQUERO; otra por cuatro millones el deudor es
el sefior ORLANDO QUINCHE, y la tercera por otros diez millones
en la que el deudor es el seiior VIENTE MOLANO; de esta plata a
intereses mi papa fallecio el 4 de junio de 2019y el seior por
VICENTE MOLANO ha hecho entrega de dinero una sola vez que
fue el 16 de junio no tengo el valor de la suma exacta que él me
entrego pero el sefior VICENTE MOLANO si tiene un recibo por la
suma de dinero que yo le recibi. En varias ocasione
GESTION DOCUMENTAL .
:‘)rr‘o'tvl::l"o‘:el;:lg'i‘l:'::zfu CECILIA GARZON ANRANJO - Inspector de Policia x/

Reviso: y Aprobd: LILIANA ROMERO CHAPARRO - Inspector de Policla
Copia. Archivo

Alcaldia.Municipal de Silvanla, Cundinamarea, Dlagenal 10 Ne. 6-04 Parque principal,
Teléfonos +57 (1) 8684343, Email: alcaidia@silvania cundinamarca gov (0
Web: www tilvama ciindinamarca gov.co
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e en buenos tdrminos sin
qure me antrague al dinero

L

welsténicaments le he hecho 1a aolicit

querer llegar & s&ian inatAnciAg PATA
que me corresponds slando yo le (inica hija lagitima raconocida
an vida e mi paps JESUS ANTONIO CHITIVA MURIOZ, con el

dorecho de heredera; 61 hace rafarancia que no enfraga dineros

porque mi papé le quedo debiando a el cuaranta millonas da [03
cusles sp lo ha solicitado la letra o deveminban que cartifiquen (2

deuda y hasta el momento no se ha suminiatrado ningun
documento y ei aei fuera como 41 muy hien noa lo dijo toda EL]
deudae se hacen participes en el proceso da 1a sucesién por o
tanto él no tiene el derecho de retenerme al dinero que me
corresponde, también aduce que le cuida los intereses a I3
esposa de él la seiiora GLADYS PIRAGUA quien manifiesta haber
iniciado un proceso de exhumacion para pedir AND por mi papa
porque cree que es hija de él hasta el momento no se me ha
notificado ningun proceso y no hay ningin documento que Ia
certifique a ella como hija de mi papéa reitero sigo teniendo el
derecho como hija en la actualidad soy yo. En este estado el
despacho le concede el uso de la palabra al sefior JOSE VICENTE
MOLANO CHARRY, quien manifiesta; yo quiero aclara que el tema
con GLADYS no tiene nada que ver conmigo porque el tema es de
ellas dos, es muy cierto que si hay un proceso que sé esta
llevando en el juzgado de Fusa ya que el sefior que la reconocid
fu la persona que nos contro la verdad al otro dia de fallecer don
JESUS y el mismo fue con GLADYS a Fusagasuga y se hicieron
la prueba de ADN confirmando que el no era el padre de
inmediato GLADYS llamo a ALIZON para informarle la situacion
que estaban pasando y fue testigo toda la familia que la abogada
que esta llevando el caso llamo a ALIZON para llegar a una
conciliacién lo cual fue siempre evasivas, con respecto a lo de la
plata hace dos afio tenemos un negocio con don JESUS de la
compra de la finca SANTA CECILIA lo cual a él nunc ale gustaba
que nadie supiera de los negocios el dia que lo trajera de visita a
la casa estibamos hablando del negocio llego la senora AMANDA
y el dijo que nos quedaramos callados, con respecto al negocio
aproximadamente hace dos afios yo le hice un abono de 40
millones lo cual tenia cinco afos para terminar de completar la
plata en su totalidad que eran 150. Millones en total, llegamos a
ese acuerdo porque la finca no tenia las medidas que decian en la
escritura el fue conmigo a la oficina de Agustin Codazzi para que
yo me hiciera cargo de verificar las medida y llegar a hacer la
escrituras él me dejo todo por escrito para que me encargara de
esa situacion, los negocios que nosotros haciamos por la
confianza y el respeto que nos teniamos la mayoria era de palabra

GESTION DOCUMENTAL
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solo hasta llegar el dia del pago final se hacia la escritura en
Silvania el acuerdo era que en los 5 aflos que yo me demoraba
pagandole él se beneficiaba de lo que la finca produjera y de los
arriendos que negocia mas sin embargo los ultimos contratos
estaban a nombre mio los cuales los cambiaron si avisarme 0
preguntarme ya que en varias ocasiones hable con ALIZON y el
comente que lo mejor era sentaramos todos a dialogar Yy
solucionar de la mejor manera pero en una ocasion la persona
que me llamo amenazante fue la seflora AMANDA lo cual primero
deberian de ver como son las cosas ya que deben haber mas
cosas para que sepan lo de las letras es verdad todo don JESUS
personalmente hablo con cada uno de los sefores y les dijo que
me pagaran a muy ya que de pronto no se iba a poder realizar el
negocio que teniamos ‘porque él se sentia muy enfermo incluso
19 ultimo que el queria eras hacerme un pode especial para que
yo pudiera solucionar todo sin ningun problema lo cual se pagéb
el examen en usa particular para verificar que él estuviera bien
pero el notario no lo firmo ya que don JESUS no le respondio la
palabra exacta que le queria escuchar ALIZON tenia conocimiento
de eso la sefiora AMANDA también y don GERARDO CHTIVA
quien es hermano y nos acompaiié ese dia la notaria, por lo tanto
lo de las letras que yo he cobrado hasta que no me solucionen lo
mio no puedo entregar nada porque también quedo un interés
muy bajo en caso de que no pudiéramos hace renegocio, la letra
la tengo aca y parte de los documentos que prueban lo que estoy
diciendo todo son copias ya que mi abogada es testigo de todo lo
que hicimos con don JESUS porque &ila nos acompanod en todo
ella tiene los documentos originales ya que se esta organizando
un proceso para embargo porque en este momento nos e sabe a
quién embargar ya que hay cuatro procesos sobre los mismos
predios, también aclaro que en el proceso de Fusagasuga se
pidié6 una medida de Secuestro contra todos los predios a ver al
final como se soluciona. El despacho una vez escuchadas a la
partes le concede el uso de la palabra a la apoderada de la parte
demandante DRA. CARMEN GLORIA ORIGUA quien manifiesta,
por la pablara concedida y teniendo en cuenta lo manifestado en
primera parte por el seiior JOSE VICENTE MOLANO CHARRY no
es del caso para que tema que nos encontramos tratando en el
dia de hoy con relacion a las letras de cambio que si es lo referido
para esta diligencia el seiior MOLANO CHARRY manifesto
textualmente “ lo de las letras es verdad todo, teniendo en cuenta
que el sefior MOLANO ha aceptado en su totalidad la narracion de
los hechos por mi poderdante solicito muy comedidamente al
seiior MOLANO y que por orden de este despacho se sirva hacer

GESTINN DOCUMENTAL
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entrega tanto de las letras do camblo originales como los
intereses adeudados a la fecha si bien o8 cierto el seflor JESUS

ANTONIO CHITIVA MURNOZ, tenia algunos compromisos de
negocios con el sefor MOLANO que lo demuestre mediante
titulos en su momento oportuno, solicito atentamente por parte

del despacho se ordene la entrega inmediata de los originales qe
las letras de cambio que asi como el sefflor MOLANO lo reconocio

tiene conocimiento de ello, al igual el valor total de los intereses

adeudados desde-la fecha indicada por mi poderdante hasta'e'l dia

de hoy, me permito hace entrega al despacho del registro civil de

nacimiento de mi poderdante ALIZON CHITIVA CAVIEDES. Donde

demuestra que es hija legitima del sefior JESUS ANTONIO

CHITIVA MUNOZ. Cuyo serial es el numero 18765750, igualmente

el registro civil de defuncion del sefior JESUS ANTONIO CHITIVA

MUNOZ, padre de la demandante cuyo indicativo serial es el

No.08135628. Lo unico que yo tengo que decir es las letras estan
a nombre mio por que don JESUS CHITIVA en vida autorizo a don
MARCOS BAQUERO la tiene en su poder el senor BAQUERO y
figuraba como primer beneficiario el seiior BAQUERO y ahora
esta a nombre mio y al seior ORLANDO QUINCHE que quedaran
a nombre mio con autorizacion del sefior JESUS ANTONIO
CHITIVA MUNOZ. En este estado el despacho de la Inspeccion
una vez escuchadas las partes y teniendo en cuenta que las
partes no han presentado animo conciliatorio el despacho les
imparte su aprobacion y los deja en libertad para que acudan
ante la justicia ordinaria por competencia. No siendo otro el
objeto de la presente se termina'y se firma.

Version: 1
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C AMS-IPS- Oficlo No. 290

Silvania, 30 de Noviembre de 2019

Senoro
ALINZON CHITIVA CAVIEDES

Vvereda Panoma Allo Sector LA YE
Fnca Santa Cecilia
Silvanio

Cordial saludo

La presente tiene como fin comunicarle que este despacho fijé fecha para
realizar diligencia de conformidad a lo establecido en la Ley 1801 de 2016
cbdigo nacional de policia en este despacho el préximo sdbado catorce
(147 de diciembre de dos mil diecinueve (2019) ala hora delas 10.00 a.m.

Agradezco su atencién a la presente,

Cordialmente.

| L oot
LILIANA ROMERO S%QPARRO

Inspectora de Policia ( E ) Silvania

\f

Original: Destinatario
Proyecto y Dight: Alba Cecllia Garzdn- Auxillar Administrativo

Reviso: y Aprobé: Lilians Romero Chaparro
Copla. Archivo

Alcaldla Munlclpal de Sllvanla, Cundinamarca, Diagonal 10 No. 604 Parque Principal,
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Bogotad D.C., Julio 30 de 2019

Sefores:
FAMISANAR EPS

Asunto: certificado de afiliacion grupo familiar y/o beneficiarios

Cordial saludo;,

Por medio de la presente nuevamente me dirijo a ustedes de la manera mas
cordial, para solicitarles un certificado de afillacion de las personas que fueron mis

beneficiaros durante el tiempo que ful cotizante.
Este tiempo fue en los affos 1998-2012, estas personas fueron.

o JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ- CONYUGE
o ALIZON CHITIVA CAVIEDES- HIJA '
o GINA FERNANDA CAVIEDES- HIJA

A continuacién, mis datos para consulta en sus respectivas bases de datos.

¢ Nombre de cotizante: AMANDA CAVIEDES
C.C 41.735.348 De Bogota

De antemano agradezco la atencion prestada.

Cordiaimente;

4(/79/" 6,},?942 )
(AMANDA CAVEEDES /e 6 F 858G sV
CC. 41.735.348 DE BOGOTA TL. 311 83004r)
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GESTION PQRD - PQRD-19-0040309

Fecha de generaclén, martes, 19 de febrero de 2018 2:34 p. m.

Numero de PQRD PQRD-19-0040309
Medio de ingreso Personalizado
NURC radicado Ninguno

Fecha de radicacién en
PQRD

lunes, 28 de enero de 2019

Funcionario que radicé el
caso

JOSE LUIS CALDERON SANCHEZ

Tipo de documento

Cédula de ciudadania

Numero documento 41735348

Nombres y Apellidos AMANDA CAVIEDES -

Direccion CALLE 65 85 41 SUR ) B
Celular 3118700457 B -

Departamento Cundinamarca o

Ciudad BOGOTA, D.C.

Tipo de documento

Cédula de ciudadanla

Numero de documento

2842731

Nombres y Apellidos

JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ

Direccién VEREDA PANAMA (SILVANIA / Cundinamarca)
Teléfono fijo 3118700457
Régimen Subsidiado

1de3
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Poblacian pepecial No Aplica
Entidad CONVIDA
Patningla Problamas Relacianados con Facifdades da Atencion Medica U Otros Servicios de Salud

Mntivn Especifico 1

Falta De Oportunidad En La Asignacion Da Citas De Consulta Madica Eapacializada Oa Otras
Eepecinlidades Medicas

Mothvo Especifico 2

Contratos Vencidos Con Ips Que Afectan La Contintidad Del Servicio
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MINSAL @ MinsaLup

TODOS PORUN
NUEVO PAIS

AL HQUIBAD  EDULACAN

Paciente usuario de 75 aios, con diagn

\

DESCRIBAIONIEIEAIRARE

slico de Lumbago nho especlficado, Fractura de Vertebra Lumbar. Requiere de
manera urgente y prioritaria la programacién y reallzacién de CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
NEPROCIRUGIA. la cual fue ordenada desde el 02/11/2018 y a la fecha no ha sido posible su realizacién. Manifiesta
Peticionaria que los servicios fueron autorizados por la Eps y direcclonados a (Procardio Serviclos Médicos Integrales LTDA
Soacha), pero al momento de solicitar la programacién de la clita le Indican que no cuentan con convenio con la Eps, por lo
tanto, no lo pueden atender. Por tal motivo se solicita a Convida Eps, resolver este caso de manera oportuna y efectiva,
garantizando la prestacion de los servicios de salud requerldos por paclente usuario, tenlendo en cuenta que es adulto
mayor de especial proteccién constitucional.

Samir Torres Molina

2019-02-19

Informacién
de estado’
dela
solicitud

.| REQUERIDA POR EL AFECTADO, SIN COLOCAR MAS
BARRERAS DE ACCESO A DICHA SOLICITUD, CONFORME
“*| A LA RESOLUCION 1552/2013.

SE ACERCA PETICIONARIA A MANIFESTAR QUE A LA
FECHA LA EPS NO LE HA AUTORIZADO LA CONSULTA
CON NEUROCIRUGIA A SU ESPOSO. POR LO ANTERIOR,
SE SOLICITA A LA EPS CONVIDA AUTORIZAR Y
PROGRAMAR CON CARACTER DE URGENTE Y
PRIORITARIO LA CONSULTA ARRIBA DESCRITA

3de3
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Tipo de documento Cédula de ciudadanla

Numero documento 41735348

Nombres y Apellidos AMANDA CAVIEDES

Direccién CALLE658541SUR

Celular 3118700457 I
Departamento Cundinamarca - B
Ciudad BOGOTA, D.C. ]

Tipo de documento

Cédula de ciudadania

Numero de documento

2842731

Nombres y Apellidos

JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ

Direccién VEREDA PANAMA (SILVANIA / Cundinamarca)
Teléfono fijo 3118700457 ‘
Régimen Subsidiado

1ded

Escaneado con CamScanner



14
@ MINSAL @ wvsaion mﬂ:‘g

WY PReACe ey

Pacianie ueintin de T8 sRon toh dingrdelics /yn {AVBAG B6 aapacificads, Fracturd da Varatra Lumbar Ragulare da
MBNAE Urgente y BHAHINA In hebarAtRALISH y (ANTEACIAA 88 CONBULTA DE PRIMERA VEZ P eAPRECIALISTA BN
w(:uqnwhunm I8 eUnl P Branais dnedh 16112018 y A 1A fAeha 1o 1A aldo paaible au ranllzdeidn Maniflasta
DRHicionaria e loe BAVIE unton mutarizadas por 18 Epa y direceianados & (Procardin Sarvicion MAdios Intagralas L TOA
Soacha). pero Bl Haments de eolitltar In programacidh da 1a ¢ita 18 indican qua o cuantan con eanvenin eon la Eps, pof .
tanto, 1o o pusden atender. Por Al motivo s sollcit & Convida Eps, rasolvar aste casa da manara aportuna y afectiva,
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Fusagatugd, Junio 05 de 2010

Seflores

MAPFRE SERVICIOS EXFQUIALES
Departamento de Previsién Exequlal
Rogotd D.C

REF: SERVICIOS RECIBIDOS

Distinguidos sefiores:

Con ocasidn del fallecimiento de MI COMPARERO el Sefior JESUS ANTONIO CHITIVA MUROZ
(q.e.p.d), quien fallecld el dia 04 de Junlo del presente afio, y en calldad de COMPARERA
LEGITIMA Y afillado (a) a esa ENTIDAD, medlante el Seguro de Prevision Exequial, me permito
manifestarles mis sinceros agradecimlentos por los serviclos reclbidos por parte de SU EMPRESA,
ya que fuimos atendidos conj‘mucho decoro y calidad humana, hablendo recibldo una excelente
atencion 3 nuestras sollcitudesgror parte de la Funeraria POMPAS FUNEBRES LA PAZ.

Igualmente me permito informar los servicios que recibimos:

Libro de registro, oraciones y camandula

Traslado Perimetro Urbano, .
Precervacion del cuerno, e C(Carroza flinebre,
Cofre, ¢ (Cinta impresa,

Sala de velacidn, * Misa de exequias

Bdveda por cuatro afios
Buseta para acompaiiantes

Servicio de cafeteria, .
Trémites Legales y Notariales, .
Una serie de Canéles,

Un arreglo floral (Ramo), : s

»

Reitero mis agradecimientos.
) 4

’

Atentamente,

Nomere: C '

C.C. No: 4/ 334 34E
Celular No. 3, 8r0D 47
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sean menores de 71 shoe
18 Inseripeidn de la pitzs.

CONDICIONES PARTICULARES POLIZA DE SEGURO EXEQUIAL PREFERENCIAL
CLIENTES RESIDENCIALES CODENSA

MAPFRE coLomBIA VIDA SEGUROS S.A. QUIEN EN ADELANTE SE
DENOMINARA LA COMPARIA, SE COMPROMETE A CUBRIR A TRAVES
DErA PRESENTE POLIZA, EL VALOR De Loos SERVICIOS EXEQUIALES
%zmll,oos EN ESTE CONDICIONADO Los CUALES'SERAN PRESTADOS

1. AMPAROS

1.1. AMPARO BASICO

LA COMPANIA seo compromete a cubrir a través de [a presente péliza, previo

pago de la prlmg corréspondlente. el servicio EXEQUIAL PREFERENCIAL
. que se define en el presente condicionado, con ocasién del fallecimiento de

los asegurados amparados a través de |a pbliza de clientes residenciales de

CODENSA. !

Se define el producto EXEQUIAL PREFERENCIAL, como un seguro de vida,

cuyo fin especifico es atender los gaslos del servicio exequial garantizado, a

través de un sistema de prestaclén de servicio con una entidad pertenecienta a

la red de sevicios de LA COMPARIA.

La Indemnizaclén del presente seguro se efectuara siempre en servicio y no en

dinero, salvo las excepclones contempladas en el presente condicionado.

1.2, AMPARO ADICIONAL POR FALLECIMIENTO ACCIDENTAL

Sl el asegurado princlpal falloce como consecuencla de un accidenta ocurrdo
durante la vigencia do la péliza y ol fallecimiento sucede dentro de los noventa
(90) dias sigulentes contados a partir de la fecha del accidente, LA COMPANIA

el hecho violento, Visible, externo, Imprevisto, repentino o Independiente de la
voluntad del asegurado que le cause la muerte.

Elbeneficiarlo de esto amparo serd la persona (distinta de la empresa de senvicios
funerarlos perteneciento a Ia fed de servicios exequinles do la compahia)
designada por el asogurado principal al momento de celebrar el contrato de
§8guro o en su defecto los beneficlarios de ley sefialados en el articulo 1142 del
cédigo de comerclo.

1.2.1. EXCLUSIONES PARA AMPARO DE FALLECIMIENTO ACCIDENTAL
Adema4s de las excluslones contempladas en el ¢6digo de comercio, la presente
pdliza no cubre los sigulentes eventos:

* SUICIDIO O SU TENTATIVA YA SEAEN ESTADO DE CORDURA O DEMENCIA.
* HOMICIDIO O SU TENTATIVA DURANTE EL PRIMER ANO.

2. DECLARACION Y AUTORIZACION

En ml calidad de asegurado principal declaro en mi nombre y en el del grupo
asegurado, que he designado como beneficiario del amparo de exequias del
presente seguro a cualquier eémpresa de prestacidn de senvicios tunerarios
perteneciente a la red de servicios exequiales de LA COMPANIA, determinabie
en el momento de la ocurrencla del siniestro (por parte de cualquiera de los

asegurado principal o de cualquier integrante de grupo familiar asegurado. Asi
mismo declaro que conozco Y acepto que el pago al beneficiario del amparo de
exequias se hard dentro de las tarifas Que LA COMPANIA tiene establecidas para
las entidades que pertenezcan a su red de servicios exequiales,

3. PERIODOS DE CARENCIA
Los servicios derivados de la presente pdliza seran efectivos:
o

* A partir de las cero (00:00) horas del dia siguiente en que el clients realice el
primer pago de la prima del seguro resuttante del proceso de afiliacién, cuando
el fallecimiento ocurra Por muerte accidental, homicidio Y suicidio.

*A los cuarenta y seis (46) dias contados a partir de las cero (00:00) horas
deldiasiguienteenqueeldientereaﬁceelpﬂmermgodelaprimadel

PARAGRAFO: ontos:
Se definen como Enfermedades Graves las siguientes:

ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR: Es la pérdida subitade la :’ur;c;g:la gt:(r)ot:la‘:’,
resultante de la interrupcién del aporte sanguineo a una Pﬂﬂﬂd Ieeonociml;)nto
cause lesiones irreversibles tales como la pérdida permanente ebosls e
pensamiento, lenguaje o sensacién. Puede ser causado por trom B \
estenosis de una arteria del cerebro o hemorragla cerebral.

INSUFICIENCIA RENAL: Es el daito bilateral e imeversible de la (f;l:ér;icl:ﬁnrg:‘llo;
rifones, que haga necesaria la realizacién en forma regular de sis ren:
trasplante de rifén.

INFARTO DEL MIOCARDIO: Es la muerte del misculo cardlaco, ocasionada
por una irrigacion sanguinea deficiente.

CIRUGIA ARTERIO-CORONARIA: Es la Intervencion quinirgica a corazdn
abierto, que se realiza para cormregir la estenosis u oclusién do las arterlas
coronarias, que no responden a tratamiento médico y en consecuencla es
necesaria la realizacién de un by-pass o puente coronario.

ESCLEROSIS MULTIPLE: Es una enfermedad que afecta el sistoma nervioso
central y se manifiesta por anomallas neuroléglicas progresivas e Irroversibles
que conllevan aun estado de incapacidad severa, con disminucldn de la visién,
incoordinacién, debilidad e incontinencla urinaria.

4. RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD DE OTROS CONTRATOS DE
ASISTENCIA EXEQUIAL

Se acepta antigiedad adquirida en otros contratos de compaiilas que ofrecen
prestacién de servicios funerarios o compailas aseguradoras que tenga vigente
el asegurado principal al momento de la suseripeldn a ésta pdliza, Las compadias
sobre las que sa acepta dicha antigiedad serdn las dofinidas por LA COMPANIA.
Se entiende por antigiedad el tiempo cotizado en otras entidados para efocto do
sar descontado da los pariodos da carencla da los planes del seguro EXEQUIAL
PREFERENCIAL do CODENSA. | -
Para aceptar dicha antigiedad ol clionte dobord presentar a LA COMPARIA
(Cra 14 No 06 - 34 Dpto. de Servicio al cliento MAPFRE), copla del certificado
da la entidad donda tiens contratado el plan con vigencla actual, en donde se
relacionen los afiiados con documento de Identificacién y la antigliedad por
affado ’

Si al momento de solicitar un servicio ol certificado no reposa en LA COMPARIA
Y N0 s8 han superado los periodos de carencla, los familiares o Ia persona que
solictte el senvicio deberdn entregario a LA COMPANIA on el menor tlempo
posible

5. SERVICIOS EXEQUIALES GARANTIZADOS

SERVICIOS DE FUNERARIA

El servicio serd prestado por las funerarlas del pals adscritas alared de serviclos

exequiales da LA COMPAKIIA en el momento de la prestacién del serviclo. E|

servicio comprende: , )

* Tramites legales para Ia obtencién de la Licencia de Inhumacién o Cremacién
Y registro del fallecido ante notarfa.

* Traslados del fallecido segln requerimiento dentro del perfmetro urbano de
Cada localidad. (Ver ademas traslado desde otras ciudades).

* Tratamiento de Conservacién del Cuerpo (Preparacién).

* Suministro de Cofre o Ataid.

* Suministro de Sala de Velzcién.

* Alencién en la sala (cafeteria y llamadas locales).
isposicién de Carroza o Coche Finebre con cinta impresa.

Realizacién de Oficio Religioso Ecuménico.

Suministro de vehiculo para familiares acompafiantes,

Carteles de aviso del deceso.

SERVICIO DE INHUMACION

* Lote 0 Béveda en alquiler y su adecuacién por el tiempo determinado segin
politicas de cada ciudad o poblacién.

-Servidodeexhumadénmavezﬁnaliudoeltiempodealqul«delbtoo
béveda.

* Definicién de una solucién de destino final
drsponthdaddelosmmpossamosdellugar.

SERVICIO DE CREMACION

* Cremacitn del cuerpo.
-Mdehsceﬁu;mm;mjaomcmim
-Ubit:adéndelacajaownacerﬂzariammasobdéndedmmoﬁndpuam
restos.seg\hladispombﬁdaddebstzmposmddw.

* Lépida o placa memorial.

para los restos, segin la

~
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AMANDA CAVIEDES ASEGURADO PRINCIPAL

JESUS ANTONIO CHITIVA MUNOZ CONYUOGE
GINNA FERNANDA CAVIEDES HO/A
ALLISON CHITIVA CAVIEDES HIJO/A

IBETH CAMILO YARA CAVIEDES NIETO/A

LINCON STIVEN YARA CAVIEDES NIETO/A
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REGIMEN COMUN 8OMOS GRANDES CONTRIBUYENTES RESOLUCION 10520 DEL 2003, SOMOS RETENEDORES DE IVA.

Somos Aulometenedores segun resolucién 5097 de Junlo 21 de 2013
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1£SGO D
N EL MOMENTO EN MAL ESTADO GENERAL CON ﬂrN TRA EN

ANALISIS
£5 FRACTURAS PATOLOGICAS QUIEN SE ENCU:N OBRAS

PAGIENTE CON GUADRO GLINGIO CONSISTNETE EN DISIFUCLTAD RESPIRTORIA,

FALLA VENTILATORIA PAGIENTE CON CA METASTATSICO A HUESO CON MULTIPL

-] AN MA I Y
- CAVIEDES 1.012.406 QUE NO SE REALIZAR R
CUIDADO PALIATIVO, AQUIEN SE EXPLICA DE MAENRA CLARA ATHIA AuzooaSEc 'gl?f:“m’i VENOSO CENTRAL, FAMILIAR REFIERE ENT D

DE REANIMA UBACION OROTRAQUEAL, PAS - ON MAL PRONOSTICO A CORTO PLAZEL A
ACEPTAR Y 3’&’3(‘?836?% CSA“%?ELTTTE N EL MOMENTO EN REGULAR ESTADO GiNgﬁé\éscAmem L MIGA SANGUINEA, SE |Nc;,2 g
INGRESA A HOSPITALIZAR COMO PRIOIRIDAD, SE SOLICITA PARACLINCOS RX TOR'/’\AMcuNmOS SE EXPLICA A DE MANERA CL A
MANEJO BRONCODILATADOR TERAPIA RESPIRATORIA, ESPERARA REPORTE DE

LENGUAJE NO MEDICO FAMILIAR REFIER ENTENDER YA CEPTAR i ‘
Plan do Tratamlento y 1 7

:
"y
1"

Condiclones Sallda:

Indicacién Paclente:

1. OBSERVACION

2. OXIGENO PARA SA02 90%

3.NVO

3. SOLUCION SALINA 0.9% PASAR BOLO DE 800 CC AHORA Y CONTINAUR 6
4.RANITIDINA 50 GM IV CADA 8 HORAS

5. METOPROLOL 120 MG IVAHORAY CONTINUAR 80 MG |V CADA 8 HORAS

6. SULFATO DE MAGNESIO 2 MG IV AHORA

7. MNB CON B IPRATROPIO CICLO 2 AHORA

8. B IPRATROPIO 3 PUFF CADA 4 HORAS

9. BECLOMETASONA 3 PUFF CADA 8 HORAS

10. MORFINA 3 MG IV CADA 6 HORAS

11.CSVAC

S8 CH PCR ELECTROLITOS AZOADOS GLICEMIA PO GRAM RX TORAX TAC DE CRANEO SIMPLE
REVALORAR

0 CC HRA

Resultado Examen:

Estado Paclente Egreso

True
Justificacién Muerte: VIVO

DIAGNOSTICOS il
fIPO DIAGNOSTICO___[CODIGO INOMBRE ] fc ]
Ingreso/Relacionado C61X TUMOR MALIGNO DE LA PROSTATA - '

EVOLUCIONES

FECHA [MEDICO |

DESCRIPCION )

03/06/2019 12:46 p.m.  VASQUEZ MARIN LUISA

03/06/2019 12:47 p. m. VASQUEZ MARIN LUISA

03/06/2019 06:45 p. m. CASTRO GAITAN NATALIA CAROLINA

NOTA MEDICINA GENERAL SE REINTERROGA A LA FAMILIAR HIJA ALISON CHITIVA, ESPOSA AMANDA CABIEDES,, COEMNATQ EU EL DIADE HOY MAS O MENOS EN
HORAS DE LA MADRUGADA PRESENTO ALTERACION DEL ESTADO DE CONOCIMIENTO MAS DIFICUALTAD RESPIRATORIA, TIENE ANTECEDENTE DE CA DE
PROSTATATAMETASTASICO A HUESO , EN ESTADIO TERMINAL DE PATOLOGIA DE BASE , AL EXAMEN FISICO PACIENTE CON GLASGOW DE 13/15 EN MAL ESTADO
GENERAL CON SOPORTE DE OXGENO POR CAMARA DE REHINALACION CON SAUTRACION D E 89% , SE EXPLICA DE FORMA CLARAY CONCIZA A ESPOSAY
HIJA CONDICION ACTUAL DEL PACIENTE EL CUAL SE ENCUENTRAEN SU ETAPADE FIN DE VIDA, QUE TIENE DERECHO AUNAMUERTE DIGNA EN SU TORNO ,
CON SU FAMILIA, Y DEMAS SERES QUERIDOS QUE DESEAN EN ESTE MOMENTO ESTAR CON EL , EXPOSAY HIJA REFIERE QUE ESTAN DEACUERDO CON ESTA
EXPLICACION Y DESEAN DE IGUAL FORMA ESTAR CON SU FAMILIAR EN SU LECHO DE AGONIA, SE DECIDE DAR EGRESO, CON EXPLICACION ; QUE EN LAS
PRDXIMAS HORAS O TAL VEZ DIAS EL PACIENTE PUEDA PRESENTAR MAS DETERIORO DE SU ESTADO DE SALUD, AGUDIZACION DE LA DIFICULTAD
REPSIRATORIA, EL CEDE DE LA DEGLUCION , EL CEDE DE TOMAR ALIMENTOS , HASTAEL PROCESO FINAL QUE ES EL FALLECIMIENTO , SE RESUELVEN
DUDAS , MIEDOS , SEACLARAN QUE ESTE ES PROCESO NORMAL DE CADA SER HUMANO Y MAS TENIENDO EN CUENTA QUE EL SENOR JESUS ANTONIO

CHITIVA CURSA CON UNA ENFERMEDAD ONCOLOGICA EN FASE TERMINAL , SE DA EGRESO .

SERVICIOS

[coDiGo NOMBRE JHe |
907106 907106 - UROANALISIS

903841 903841 - GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA

871121 871121 - RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A P. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O LATERAL)

ZEPEDA ARTERO NESTOR MANOLO

Nombre reporte : HCRPEpicrisis Pagina2/3 i
LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4] e A3318
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NOTA MEDICINA GENERAL
SE REINTERROGA A LA FAMILIAR HIJA ALISON CHITIVA, ESPOSA AMANDA CABIEDES COEMMATO EL PL DIA D, HOl
MAX O MENOS EN HORAS DE LA MADRUGADA PRESENTO ALTERACION DEL ESTADO DE COMOCIMIEMTO MAS

10

‘A DE PROSTATATA METASTASICO A HUESO, EN PSTAD
PACIENTE CON GLASGOW DE 13/15 EM MAL FSTADO
REHINALACION CON SAUTRACION D F.89% , SE PAPLICA DF,

FORMA CLARAY CONCIZA AFESPOSAY HIJA CORDICION ACTUAL DR PACIENTE EI CUAL SP PNCUPNTRA EN SU
ETAPA DE FIN DE VIDA, QUE TIENE DERECHO A UNA MUERT 1 DIGNA EN SU TORNO , COM SU PAMILIA, DEMAS
SERES QUERIDOS QUE DESEAN EN ESTE MOMENTO ESTAR CONEL EXPOSAY HIJA REFIERE QUE ESTAN DEACUERTN)
CON ESTA EXPLICACION Y DESEAN DE IGUAL FORMA ESTAR CON SU FAMILIAR EN SU LECHO DFAGONIA, SF.
DEQDE DAR EGRESO, CON EXPLICACION ; QUE EN LAS PROXIMAS HHORAS O TAL VEZ DIAS El, PACIENTE PUEDA
PRESENTAR MAS DETERIORO DE SU ESTADO DE SALUD, AGUDIZACION DE LA DIFICULTAD REPSIRATORIA El. CEDE
DE LA DEGLUCION , EL CEDE DE TOMAR ALIMENTOS, HASTAEL PROCESO FINAL QUE ES EL FALLECIMIENTO , SE
RESUELVEN DUDAS, MIEDOS, SEACLARAN QUE ESTE ES PROCESO NORMAL DE CADA SER HUMANO ¥ MAS
TENIENDO EN CUENTA QUE EL SENOR JESUS ANTONIO CHITIVA CURSA CON UNA ENFERMEDAD ONCOLOGICA EN FASE

TERMINAL , SE DA EGRESO .

DIFICUALTAD RESPIRATORIA ., TIENE ANTECEDENTE DE (
TERMINAL DFE PATOLOGIA DE BASE , AL EXAMEN FISICO
GENERAL CON SOPORTE DE OXGENO POR CAMARA DE

DIAGNOSTICOS '
Ctdigo Nombre Tipo Principal Dx Ingraso Dx Egreso
C61X  TUMOR MALIGNO DE LA PROSTATA Presuntivo ~
Observacién
' . B PLAN DE TRATAMIENTO _ L E
j Countided | ___ Nombre L Obsenvacon ________
1 MORFINA 30mg/mi/30 mL solucion oral “"3GOTAS CADA 6 HORAS VIA ORAL SOLO SI TIENE
DEGLUCION
| e " INDICACIONES MEDICAS i
Tipo Indicacién: Salida
/EGPOSA AMANDA CABIEDE®, COEMNATQ EU EL DIADE HOY MAS

Detalle Indicacién:  SE REINTERROGAA LA FAMILIARHIJA“ALISONGHITIVA
O MENOS EN HORAS DE LA MADRUGADA PRESENTO ALTERACION DEL ESTADO DE CONOCIMIENTO MAS DIFICUALTAD
RESPIRATORIA, TIENE ANTECEDENTE DE CADE PROSTATATA METASTASICO AHUESO , EN ESTADIO TERMINAL DE
PATOLOGIA DE BASE , ALEXAMEN FISICO PACIENTE CON GLASGOW DE 13/15 EN MAL ESTADO GENERAL CON SOPORTE
DE OXGENO POR CAMARA DE REHINALACION CON SAUTRACION D E 89% , SE EXPLICA DE FORMA CLARA Y CONCIZA A
ESPOSAY HIJA CONDICION ACTUAL DEL PACIENTE EL CUAL SE ENCUENTRAEN SU ETAPA DE FIN DE VIDA, QUE TIENE
DERECHO A UNAMUERTE DIGNA EN SU TORNO , CON SU FAMILIA, Y DEMAS SERES QUERIDOS QUE DESEAN EN ESTE
MOMENTO ESTAR CONEL , EXPOSAY HIJA REFIERE QUE ESTAN DEACUERDO CON ESTAEXPLICACION Y DESEAN DE
IGUAL FORMA ESTAR CON SU FAMILIAR EN SU LECHO DE AGONIA, SE DECIDE DAR EGRESO, CON EXPLICACION ; QUE
EN LAS PROXIMAS HORAS O TAL VEZ DIAS EL PACIENTE PUEDA PRESENTAR MAS DETERIORO DE SU ESTADO DE

E DE LADEGLUCION , EL CEDE DE TOMAR

SALUD, AGUDIZACION DE LA DIFICULTAD REPSIRATORIA, EL CED
ALIMENTOS , HASTAEL PROCESO FINAL QUE ES EL FALLECIMIENTO , SE RESUELVEN DUDAS, MIEDOS , SE ACLARAN

QUE ESTE ES PROCESO NORMAL DE CADA SER HUMANO Y MAS TENIENDO EN CUENTA QUE EL SENOR JESUS ANTONIO
CHITIVA CURSA CON UNA ENFERMEDAD ONCOLOGICAEN FASE TERMINAL , SE DAEGRESO .

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DF SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]

Escaneado con CamScanner



—
o N

-

Nombra Madics
Regitry
Expecialidad

CASTRO GAITAN NATALIA CARDLINA
1012304804
MEDIGINA GENERAL

Focha lmprasidn - hinas, 03 junio 2010 pagind n

mmrio: 4]]”9

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4)

Escaneado con CamScanner



. w HISTORIA CLINICA l
CUNICA QENTRAL ANBULATOMA J

l‘\"’*ﬁn Apaiian: CHITIVA MUNQZ JESUS ANTONK) ‘ Paclents (M) 264201
IR AT — I (D
k'é’l\&!.\‘tt!}:?,“..‘\! 0 [Ners brans 04:00.00 ) i

Foohs Bpraea: 20002000 | Hona B 03\5\1 0 ' Auq.wmkwr_

Registro General

Antecedentes Personales

Inahhita Nogianal
de Concerologle- ST
o o] f

# ad ad e

i e ——
Mentit, CCINA273Y .
Episodio: INNI08

!

S

toldgioas
Facha Qbservaciones Fecha Enf,

Profesional

2RO 2012 | Turmor maligna proatata 26.01.2019

MOLINA BARRERA,
ANGELA MARCELA

Moo de Consulte:
POR LA FRACTURA,

Enfermadad actust
UROLOGIA ONCOLOGKCA

PRINERA VEX

74 ANQS

OCUPACION PREVIA: CAMPO

RESIDE: BOGOTA
~ACOMPARANTE: ESPOSA™

PACIENTE CON HISTORIA DE DOLOR LUMBAR RECURRENTE DESDE HACE 7 MESES,
QUIEN ESTUVO HOSPITALIZADO EN PROCARDIO DE SOACHA DESDE 22/02/19 AL
18/03/18 POR DOLOR LUMBOSACRO. EVIDENCIAN EN TAC DE COLUMNA LUMBOSACRA
CON FRACTURA DE L2-T12-T11 CON CIFOSIS DE UNION TORACOLUMBAR, ADEMAS
FRACTURA DE L&,

SEGUN RMN DE COLUMNA LUMBOSACRA ENFERMEDAD METASTASICA OSEA.
NEUROCIRUGIA CONSIDERO NO AMERITABA MANEJO QUIRURGICO, SINO CORSET.
ENCUENTRAN PSA: 106, CONSIDERAN BLOQUEO HORMONAL CON DEGARELIX, SIN
EMBARGO. NO SE ADIMINISTRA POR TRAMITES ADMINISTRATIVOS. PENDIENTE
APLICACION DE ACETATO DE LEUPROLIDE FORMULADO.

ESTUDIOS:

-TAC COLUMNA LUMBOSACRA (22/FEB/2019): FRACTURA PATOLOGICA POR
APLASTAMIENTO DE CUERPO VERTEBRAL DE L1 Y EN MENOR PROPORCIONDET12Y

L4, CON LESIONES OSTEOULITICAS QUE SUGIEREN COMO PRIMERA POSIBILIDAD
ENFERMEDAD METASTASICA.

-RMN COLUMNA TORACICA Y LUMBOSACRA SIMPLE (24/FEB/2019): ENFERMEDAD
METASTASICA QUE COMPROMETE LA MAYOR PARTE DE LOS CUERPOS VERTEBRALES DE
LA COLUMNA DORSAL Y ARCOS COSTALES. FRACTURA PATOLOGICA DE LOS CUERPOS
DET12 Y L1, CON PERDIDA DE SU ALTURA POR ENCIMA DEL 70%. LESIONES
METASTASICAS QUE COMPROMETEN LA MAYOR PARTE DE LOS CUERPOS VERTEBRALES.
-TAC TORAX (03/MARZ0/2019): BOCIO TIROIDEO, CON AFECTACION SELECTIVA DEL
LOBULO DERECHO. NO METASTASIS PULMONARES.

Calle 1# N® 9 85 PRX 4170160
NIT: 809.909.092-7
WWw . cancer gov co

Bogotd D.C., Colombia

S O O ® noanceioogia
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Insfitits Macional

oy Minealug HISTORIA CLINICA I[N 2o careroiorn 58
evde todos ) CLINICA GENERAL AMBULATORIA e P

Identif,: CC2842731
Episodio: 3331306

Fecha Ingreso: 26.03.2019 Hora Ingreso: 08:30:00 TEsA4487

Fecha Egreso: 26.03.2019 Hora Egreso: 08:30:00 Aseguradora:

Paciants (HC): 264263
Edad: 74

Nombres y Apellidos: CHITIVA MUNOZ JESUS ANTONIO

Servicio tratante: U, de T. Urologla

-TAC ABDOMEN Y PELVIS CON CONTRASTE (03/MARZ0/2019): LESIONES LITICAS EN
RAMA ILIOPUBICA DERECHAM EN ACETABULO DERECHO Y EN EL ALERON ILIACO.
LESIONES LITICAS EN L4 Y L3. NO ADENOPATIAS RETROPERITONEALES. VEJIGA
PARCIALMENTE DISTENDIDA. PROSTATA DE TAMANO NORMAL. NO DESCRIBEN
ADENOPATIAS PELVICAS.

-ANGIOTAC TORAX (13/MARZ0/2019). NEGATIVO PARA TEP

CR: 0,97 (05/03/19)

DINAMICA DE PSA:
JUN 2018: 25
MAR 2019: 106

ANTECEDENTES:

-PAT: CANCER DE PROSTATA

-QX: RESECCION DE MASA PULMONAR?? SE DESCONOCE PATOLOGIA, HERNIORRAFIA
INGUINAL IZQUIERDA

-FARM: HIDROCODONA + ACETAMINOFEN 1TAB C/8H

-ALERG: NIEGA

NIEGA ANTECEDENTE FAMILIAR DE CANCER DE PROSTATA.

RXS:
CHORRO URINARIO MODERADO, SIN PUJO, SIN LATENCIA, CONTINUA, SIN TENESMO.

NO INFECCIONES URINARIAS. NO HEMATURIA. REFIERE DOLOR LUMBOSACRO.
UTILIZA CAMINADOR DESDE HACE 8 DIAS POR DOLOR. NOTA DISMINUCION DE LA
FUERZA DE MIEMBROS INFERIORES.

PACIENTE CON DIAGNOSTICO CLINICO DE CANCER DE PROSTATA CT3A CNO M1B,
PSAI: 106, CON FRACTURA PATOLOGICA DE DOS VERTEBRAS EN MANEJO
CONSERVADOR CON CORSE, NO RECIBIO BLOQUEO HIPERAGUDO, CONSIDERAMOS
PACIENTE CANDIDATO A ORQUIDECTOMIA BILATERAL, SE EXPLICA PROCEDIMIENTO,
RIESGOS Y COMPLICACIONES, SE ORDENAN PARACLINICOS PREQUIRURGICOS Y
VALORACION POR ANESTESIOLOGIA. ENVIO A VALORACION POR DOLOR Y CUIDADO

PALIATIVO.

Examen Fisico

PAS: 107 PAD: 74 PAM: 85 T° C:36.0 Pulso: 101 o

Peso: 63,00 Talla (cm): 163 Sup. corporal: 1,69 IMC: 23,71
lNivel dolor: 5 Moderado

Frec. Resp.: 16
Karnofsky/ECOG: 80/1 IEst. Nutricional: Normal - Saludabl

Examen Fisico
ABDOMEN BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO

Escaneado con CamScanner



Laald HISTORIA CLINICA TN et tioet, 2/ 2/
esdotodoy  nsaluc "
CLINICA GENERAL AMRULATORI g
Paclanta (1C): 204203 Idantlf.: CC2842731

Nombres y Apellidos: CHITIVA MUNOZ JESUS ANTONIO

Servicio tratante: U). de T. Urologln Fdad: 74

Fplaodio: 3331306

Fecha Ingreso: 26.03.2019 Hota Ingreso: 08:30:00 TE: 3118700457

bchn Egreso: 26.03.2019

Mora Egreso: 08:30:00 Asaguradorn:

USO DE CORSET LUMBOSACRO
TR: PROSTATA DE 60GR, DE CONSISTENCIA PETREA, CON NODULO QUE SE EXTIENDE

AL RECESO 1ZQUIERDO, RECESO DERECHO LIBRE,

Observaciones:

Diagnosticos por Episodio

Fecha

Codigo

Descripcidn Nesponsable

26.03.2019

C61X

Tumor maligno prostata MOLINA BARRERA, ANGELA MARCELA

Docente Responsable: VARELA RAMIREZ, RODOLFO
Especialidad U. de T. Urologla

Medico Ejecutor: MOLINA BARRERA, ANGELA MARCELA
Registro:

1130646634 Firma Docente Responsable

Colle 1# N® 9 85 PBX: 4320160
NIT: 899.999.092-7
www,cancer.gov co

Bopotd D.C., Colombia

m ",\ ‘o 'o Incancerologia

Escaneado con CamScanner
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TOTAL A CUENTA: 82.0C0.C0
CUOTA A CARGO DE CHITIVA MUNOZ, JESUS ANTONIO: 0.c0
TOTAL A CARGO DE ; 82.000,00
SON:
[@ENYA Y DOS MIL PESOS CON CERO CENTAVOS M/CTE . ]

FACTURADO Y REVISADO FIRMA DEL PACIENTE O RESPONSABLE

JENNY CAROLINA MENDOZA C

icontoo

R U1 €080 13014 oPiMy
Impreso por JENNY CAROLINA MENDQZA C - Pdgina 1 da 1.
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llmmhll(m de Colombln
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECC 10N SOCIAL Instiuto Nuclonﬂl SE

INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA ('} 1N do Cancerologla:
EMPRESA S8OCIAL DEL ESTADO R
NIT. 009,099,002/

CODIGO 1PS 1 110010600601 0?/ 3

e

08121001

FACTURA DI VENTA N,
N DOCUMINTO N 0001811342
hbmtudyOnien CURNTA N*: 1111706
i 600010

Ih( "A

WISTORIA CLINICA N*™ 264280

PACTENTE: CHITIVA MUNOZ, JESUS ANTONIO

SEXO: Hombre EDAD 74 Afoa
TIND DE DOCUMENTO: Céd Chodadanta

N* DE IDENTUFTICACION: 2842700

DIAGNOSTIOM:
FECHA DE INGRESQ: 26.02.2019 ECHA DE EGRESO1 20.03,2010

VALOR A PAGAR

ITEM_CODIGO DESCRINCION CANT,

1 OV-CEXT | CONSULTAS MEDICAS 0001 62.000,00
TOTAL A CUENTA: > : 62.000,00
CUOTA A CARGO DE CHITIVA MUNOZ JESUS ANTONIO 0,00

62.000,00

TOTAL A CARGO DE:

SON:
[ SESENTA Y DOS MIL PESOS CON CERO CENTAVOS M/CTE .

?“:/— \
T
& )
p

FACTURADO Y REVISADO “ wmd.*  FIRMA DEL PACIENTE O RESPONSABLE
JENNY CAROLINA MENDOZA C BEN SR
Lo sCTN CO-SC 13044 GP 1M
Impreso por JENNY CAROLINA MENDOZA C - Pagina 1 de 1.
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Pactenter 0O M7 CHITIVA MUROZ JERUA ANTONIO (b ’
Aeion, - annan PoOHR IR MR OV Bwd TR AL A atada Gioll O APLICA fal: AAPG0497

VA LI ae1An da) Fete

Thited:  TRUMRDUNLO Path OO AARRIONO EARECIHICADD — Mallgidn 40 ARYi6A

Aaen Maseniling
Hipo Vineutar Gatlzanta/Aflinda

LA T T N e Y T G

Al CONVIDA L P'h A

LI CONVIDA L 'R

Contiam CONVIDA ETR BORRINIADD ihn

L ) \ mie Facha y Hora da stane

HISTORIA CLINIGA ANESTESIOLOOIA, plhmiuri

Protestonal FERA OAFING FARRIZEIO DONATO Papacialidad; AHEATEAIONOOIA I Admistang AMBULATORIO

Maoin Ingresn: PIRONROND B AR A

BERVICION REALIZADOA GANTIDAD
IR CONBULTA DI PIOMERAVEZ PFORTAPECIALIBTA T ANERTEBIOLOOIA |

INFORMACION GENERAL - DATOA DI LA CONAULTA

Matin Conmylta VALORACION 12 AN W|&K

ACOMPARANTE AMANDA CAVIFDE A (FSNOAA S

| atwrmedad Actial - (NAGNORYICO

PROCEMIENTO OROUITCTOMIA DIEATERAL

TREVISION POR RISTEMAR NO ANQORNO DIENEA NO ORTOPNEA NO TORNO FIEDI
CLARE TUNCIONAL NO VALORADL

ANTECEDENY &

PAYOLOGICOS CA PROSTATA CON METAGTASIS LUMDNARE A GON TIRAGTURA LY
1 IO CON INHALADORE &

FARMACOLOGICOR PECEOMETARONA FLUMUGCIL SALRUTAMOL IPRATROPIO,
QUIRURGICOR REKECCION MASA PULMONAR HACE 50 AROS NAG 66

HACE & AROS HERNIORRATIA INGUINAL DAR 8C

10XICO ALERGICOS NILGA

QUIMIORADIO TTRAMA, NICGA

TRANSTUSIONALLS NILGA

[XAMEN FISICO

ISOCORIA REACTIVA

CUCLLO CORTO MOVIL NO MASAS, SIN [ IMITACION

AD> 4 CMS DTM § CMS MALLAMPATIIE PROTESIS SUPERIOR E INFERIOR COMPLETAS MOVIL
RUIDOS CARDIACOS RITMICOS

RUIDOS RESPIRATORIOS: CON RONCUS DISEMINADOS ESTERTRES DASALES

ABDOMCN BLANDO

EXTREMIDAES ATROFICAS CON CIANOSIS

NEUROLOGICOS. SIN SIGNOS DE FOCALIZACION

052019 PT A4V INR 117 PTT 270

HG 114 HTO 35 9 PLAQ 282 000 CR0.94 GLUCO 109

RX TORAX CON OPACIDADE S RETICULONODULARES CNTRAL Y MIXTO EN DASE PULMONAR DERECHA . MULTIPLES ATEKLECTASIAS EN BASES
PULMONARE S

CARDIOPATIA TIPO HIPETENSIVO Y ANGIOESCLEROTICO.

SEGUIMIENTOS ASISTENCIALES - SIGNOS VITALES Y DATOS CORPORALES

Tension Arlerlal Sistdlica ; 110

Frecuencia Respiratoria ; 21
Frecuencia Cardinca : 108
Saturacién de 02 : 84 00
Tension Arterlal Diaslolica : 62

Plan de Manejo - Plan

Analisis : PACIENTE DESACONDICNADO POR RECIEN HOSPITLIZACION FRACTURA L1 + EPOC SPBREINFECTADO EN MANEJO ANTIBIOTICO
DEJARON CON 02 EL CUAL NO TRAE,

HISTORIA PULMONAR DE LARGA DATA SIN DOCUMENTAE DIAGNOSTICO

Plan : §S ECOCARDIOGRAMA MODO M BIDIMENSIONAL DOPPLER COLOR

S5 CONTROL ANESTESIOLOGIA
SS GASES ARTERIALES.
DIAGNOSTICOS CIE
Codigo:  C61X Nombre: TUMOR MALIGNO DE LA PROSTATA
Tipo: CONFIRMADO REPETIDO Categoria: Diagnéstico Principal
Fechay hora de Impresién:  27/05/2019 11:02:25a.m. rptConsultarHCSingColumn.rpt Pagina 1 de 2

B P A e
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Fecha; ‘é'

4 "‘ 27082010 11 1) Ambito; AMBULATORIO Admislén: 80240 ORDEM EXT Mo, 118284 T
aclente: GG 2042731 CHITIVA MUROZ JESUS ANTONIO F. NACIMIsnton1/04/1044 EDAD: 75 a 1 m 20 4 GENERO:MASCULIN ¢

Pabelign: Habitacldn Cama:

APR: CONVIDAEPS & Contrato: CONVIDA FPS.SURRINIADO

Serviclon Ordensdos Papeciaildng Camt  Priandad AutarizactdniadieaeiAn/ustifie aeidn Dirigidn 4

CONSULTA DE CONTROL O D! ANESTESIOLOGIA 1,00 Madh 0 o

SEGUMIENTO POR ESPECIALISTA EN
ANESTESIOLOGIA CAY Retarencin RODAZA

INFORMACION DIAGNOSTICA '}
CODIGO OX Ti0 DIAGNOSTICO DIAGHOATICO Al
ohIX CONFIRMADO REPETIDO TUMOR MALIGHO DE | A PROSTATA «j
*'.:

) B

e

4

“FIRMA PROTESIONAL TAMA PACIEHTE ¢

B

Ordenado por: PERA OSPINO FABRIZZIO DONATO Reglstro Médico: 1020253721 Dependencia: CONSULTA EATERMA GH 3

admisionesl03@oncolife.com.co
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l‘-j \ PROCARDIO SERVICIOS MEDICOS INTEGRALES SAS

Y Nit: 800210375 1 31

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA Nl
ST ESUR ANTONTEHItIVAMUROZ T L B

0 )

ccumento: (¢ nm Fecha Nacimlentar abr. 611944 tdadi 74 Afos  Sexor Masculing - Pertanenca finfcar Otros

Estado Civil: Ui e Ocupacként Ama de (aea Grupa Poblaclanal: Otras grupas Poblaclonales
Dlreccidn: () L NAg. 40 Lugiar d& Resldencla NOGOTA - DOGOTA D C

N Ingreso: 40kon Telétono: YA 00447
Entldad Pagadora: EPS-S CONVIDA 120 110§ 020 HOSPITALIZACION MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD CONVIDA EPS-STIpa Afillado: $UBSIDIADO

—

CONSULTA MEDICA - febirirs 35819/ ¥y oA RIS TR TOARS T o sy vy on 0 00

Datos Generales
Fxpecialidad: Medicina General
Ublcacidn: Serviclo de Urgenclas y Obsetvaclon '
Respentable: AMANDA CAVIE ()T A1 Homaivgtio ) 7
Acompafante: VAl VIEDES VPAreiNtesco: ksposa (o) Teldfona! * Y1\83d0437

Consulta
Finalidad: No Aplica
Causa Externa: Enfermedad General
Motivo Paciente: " ME DUELE LA COLUMNA"
Enfermedad Actual: PACIENTE 74 AROS DE AROS DE EDAD, CON CUADRO CLINICO DE APROXIMADAMENTE 5 MESES EVOLUCION QUE SE HA
EXACERBADO EN LOS ULTIMOS 15 DIAS CARACTERIZADO POR DOLOR TIPO COLICO EN REGION LLUMBAR IRRADIADO A MIEMBROS INFERIORES
Y ESPALDA, PACIENTE CONSULTA CON HISTORIA CLINICA QUE REPORTA FRACTURA DE COLUMNA LUMAB EN ESPERA DE TAC ¥ VALORACION
POR NEUROCIRUGIA, DADA LA PERISITENCIA DEL DOLOR APESAR DE USO DE ANALGESIA DECIDEN CONSULTAR AL SERVICIO DE URGENCIAS.

ANTECCDENTES PERSONALES:

PATOLQGICOS:NIEGA

FARMACOLOGICOS: DICLOFENACO.

QUIRU'RGICOS: RESECCION DE QUISTE PULMONAR DERECHO
ALERG!COS:NIEGA

TRAUMATICO: NIEGA

TABACUISMO: NIEGA

HOSPITALARIO: NIEGA.

OTRO<:NIEGA

FAMII IARES:NIEGA

EXAMEN FISICO

CJCNCORMOCEFALO, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, MUCOSA ORAL HUMEDA, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS.
ORL : OROFARINGE NORMAL, OTOSCOPIA BILATERAL NORMAL

U P TORAX SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, RITMICOS NO SOPLOS RSRS , SIN AGREGADOS, - NO TIRAJES

ABDOMEN BLANDO , DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION , DEFENSA MUSCULAR VOLUNTARIA, NO SIGNOS DE IRRITACION
PERITONEAL, PUNO PERCUSION LUMBAR NEGATIVA

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, UTROFICAS, SIN EDEMAPULSOS DISTALES PRESENTES, PERFUSION DISTAL CONSERVADA.

NEUROLOGICO: ALERTA,PUPILAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ , ISOCORICAS,

Signos Vitales
Frecuencia Cardiaca- 78 VxMin
Presion Arterial Sistolica 120 mmHg
Presic:n Arterial Diastolica 70 mmHg
Tension Arterial Media 86.67 mmHg
Frecuencia Respiratoria 20 VxMin
Saturacién 36 %
- Temperatura 36 °C
-IMC 0.00 MUI
Procardio Servicios Medicos Integrales SAS - Cdd. Habilitacion: 257540238501
Direccidn: KR 4 Este No. 31-88 San Mateo Soacha, SOACHA - Teléfono: 5922979
Impreso por: GIANCARLO DIAZ GONZALEZ Fecha de Impresién: mar. 18 2019 02:09 p. m. Pigina:  1de168
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Lol PROCARDIO SERVICIOS MEDICOS INTEGRALES 5AS
Nit: 800210375 1

¥ 4
N e 0
HISTORIA CLINICA ELECTRONICA N° 2842731

AL (e A 1 7 R Y Ly P AR
Lo | T
Documento: CC 2842731 Fecha Nacimlento: abr. 011944 Edad: 74 Afos Sexo: Mascullno  Pertenencla Etnlca: O —
Estado Civil: UnlonLibre  Ocupacién: Ama de Casa el pobladotherS!" J e
Direcclén:  CLLG6S N 85 - 41 Lugar de Resldencla BOGOTA- BOGOTAD.C !

N'.Ingreso: 549603 Teléfono: 3118700457

: IDIADO
Entidad Pagadora: EPS-S CONVIDA 120 11 05 020 HOSPITALIZACION MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD CONVIDA £PS-STIpo Afillado: suBsIDI

Dlagnésticos
- LUMBAGO NO ESPECIFICADO(MS45) - Impresidn Diagnostica. LATERALIDAD: No Aplica - Principal

Concepto
Concepto: IDX:
FRACTURA DE COLUMNA LUMBAR L1.
LUMBAGO

PACIENTE EN CONTEXTO DE FRACTURA DE COLUMNA LUMBAR, PACIENTE ALGICO, ACTUALMENTE CLINICA Y NEMODINAMIC/\MI;NIF
ESTABLE, AL EXAMEN FISICO PRESENTA LIMITACION PARA LA MARCHA E CON APOYO EXTERNO, SE INDICA INGRESO PARA ANALGESIA, TAC DE
COLUMA LUMBOSACRA E INTERCONSULTA POR NEUROCIRUGIA, SE LE EXPLICA A PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR QUIEN REFIERE ENTENDER Y
ACEPTAR

Plan de tratamlento: OBSERVACION

SSN 60CC HORA,

TRAMADOL AMP 50MG CADA 12 HORAS,

RANITIDINA AMP 50MG CADA 24 HORAS.

TAC DE COLUMNA LUMBOSACRA.

INTERCONSULTA POR NEUROCIRUGIA,

csv.aC

Destino: Observacidn De Urgenclas

Profeslonal:  YESSICA PAOLA CASTRO BELTRAN
Reg. Médlco: 1065649904
Especlalidad: Medicina General

Procardio Servicios Medicos Integrales SAS - Cdd. Habilitacién: 257540238501
Direccién: KR 4 Este No. 31-88 San Mateo Soacha, SOACHA - Teléfono: 5922979
impreso por: CIANCARLO DIAZ CONZALEZ Fecha de impresiérc  mar. 18 2019 02:09 p. m. Pigina:  2de168
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DIOCESIS DE GIRARDOT

NIT 890680042 S
CRA 11 N.1-02 NORTE. CEL 3102084239
CEMENTERIO NUESTRA SERORA DE DELEN

Sefores,

“CAVIBDES AMANDA '+
NIT/C.Qi 417353484
Dircccion  VRD PANAMA ALTO
Cindad SILVANIA
BANCO

RESOL
FUSAGASUGA FAC

)

FACTURA DEVENTA  CB 25559
REGIMEN COMUN 3

\ION No.18762014919412 DEJUNIO 04 DE 2019 IADILITACION
L ACION DESDE 20001 HASTA 40000 SEGUN AUTORIZACION

Dla  Mes Ao
FECHA DE FACTURA 14 4] 2019

R NO CONT, §1

CONSIGNACION No.

*fICAN'r, VALOR [f(ﬁﬁf

FEROVISO TARA QUEL EL OPERARIO INSTALE LAPIDA COMPLETAEN “Sho0 T 3s00000 3500000
MARMOL. BOVEDA: 1-24 PABELLON: SAN MARCOS
DE: + JESUS ANTONIO CHITIVA MUROZ.
HORARIO DE INSTALACION: LUNES A VIERNES, DE: 8:00 A 10:00 AM
OBSERVACIONES SUBTOTAL 35.000
FIRMAN: DSCTO 0,00
) IVA 0
IMPOCONSUMO 0
e ———
TOTAL 35.000

CE:EﬁDDlp( el CJ

LABORO: CLAUDIA PATRICIA CASALLAS

Esta factura de Venta se asimila en todos sus efectos a Ia letra de cambio,
Segun Art.774 del Codigo de Comercio. Despues de su vencimiento se
cobrara por mora el % minimo legal vigente.

Entidad sin animo de lucro no efectuar retencion en la fuente art. 369 E.T.
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\FY pAa
ROn10pety PROCEDINIENTO QUINURATCO s, 4487
CNIA hp COMPEMARACTON FAMILTAR CAFAM BT o 64/13/1606 35
YLLILEELE
gUEnIRRCCTION IR AALAD noRAY IRE b1
1PA CAPAR RIATORIA crimiens 2947731
CAN RRIIEDY
PACIENTEG JRAUR ANTONIO CNITIVA MUOO7 TRLEPONO 4121959 .
Mo, IDENTIFICACTON! PLITRAR! arxor M EOAD 47  CAT/RATRY
' {ario ‘
USUARTOY contributive AFILIADO:  Renafle
DIRECCION: €1, 20 NRO &0 D 09 GIMANAS COTIZADAS ¢ w0
copIeo DRECRIPCION
53050000 HERNTORRAPIA INGUINAL CON INJERTO O pPPOTEA1A GOD 53050000
TIPO DE IKTERVEWCION: principal
OBSERVACIORES herniangjuinal izda con malla tel 57380937

20 ABR 2001 D& oen)
l B T

“nfrel T _2,6 W Hgra: _ i

ool

Esta solicitud esta sujeta a la respectiva autorizacién. Consulte la respuesta de su
solicitud en la oficina donde la radico.

PROFESIONAL: MOISES KEN CICAF MONSALVE TORRE No IDENTIFICACION: 19384280
REG. PROPESIONAL: 9401
FIRMA Y SELLO:

AR b0y ids a7 Bphestnd vemsim |
-~ 2 20e FoS0e
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: istoria Clinica FIEIIA A 477
! HOPA 1AL P
%0

CATA 1 COMPESACION PAMITIAR CAFAM NTT R£001 14703
SURDIRPCCION DT GATUTY - (P8 CAFAM

PACH | A |

HISTORIA CLINTCA ¢ 149919

IDENTIFICACION DEL PACIENTE
H:  cHMOIsamn101

Nombre : CHITIVA MUQO?Z JESUS ANTONIO

Idennficacion: (Aol LLPRAYI Sexor M Idad: 62 a4 4 thears 3 dide
Expecialidad: CIRUGIA GENERAL Fetha : e 42004 1.00PM
Medico : KEN CICAT MONSALVE TORRES MOISES Cita: 1941648

NOTA CONSULTA EXTERNA i

’k

ufor ;.
KEN CICAF MONSALVE TORRES MOISES-CIRUGIA GENERAL
Problema
hernia
Subjetivo ;
inguial bkilateral, desde dehace tresaflos sintoamticdolro y masas
antecedentespatogicos  varicescolumna dolor
alwergicos no
quiruigicso quiste del pulmonar,
orna normla refeirda por ¢l paciente
pacientr deo n hernia inguial izda grande y sintomaticadel lado deho debildad dee laapred sin hernia, testicjuls onmlaes la

herid esredutible anillo dilafraday maklapar posterior iz<da
Analisis

hernia inguila izda que requiere correccion con malla
Plan :

herniorrafiaocn malla izda

DIAGNOSTICOS

Dec 42006 12:00AM K409 HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCCION

NI GANGRENA
Autor : KEN CICAF MONSALVE TORRES MOISES-CIRUGIA GENERAL

HistClin.rpt

APROPADD: jots Fiace Pubbridad VERSION: | 2200 8 FISAE
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CIRUJANO - Nombre, Firma y R.M. AYUDANIE - Nombre, Firma y R.M.
\_ N ' )
Aprabado por: Jefes Servicios de Salud V1 02/11/2006 Pag. 1 dé
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" CLINICA CAFAM
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CAFAM

ENTREVISTA PREQUIRURGICA

I\N()

2001

s

9 ABR

DIA

FECHA DE PREPARACION L PERSONA CUIDA AL PACIENTE

NOMBRE OZ(LUJ' /’7 i C/{/dﬁ Mo des e A;/// QJ/
PO DE (.mum/\//f[ 7 L,Z'/fZ/_ /”"%ﬁ

CIRUJANO ﬁ__,/é‘_o"_fﬁ/ *

e

38

/
N )
/ L)

rrs"

ACTITUD DE LOS PADRES FRENTE A LA CIRUGIA: TEMOR  DESCONOCIMIENTO
ACEPTACION ANSIEDAD OTROS o
ACTITUD DEL PACIENTE ANTE LA CIRUGIA: TEMOR DESCONOCIMIENTO
ACEPTACION Y ANSIEDAD OTROS
ANTECEDENTES DEL PACIENTE
ALERGICOS (7% CUAL
raUMATICOS___ 70 cual
TOMA FARMACOS A0 “cua
HOSPITALIZACIONES MEDICAS ___ [/
HOSPITALZACIONES QUIRURGICAS _£2JS° (/WJ/{o Vi s n oy L
PREPARACION VERBAL _J /
D
TERAPIA DE JUEGO e
ENFERMERA // 274
4 ' /4 ./
OBSERVACIONES /ﬂ/}’-’ So Jeies pead oA Dolov - fone é/,», ae| /=
(o /Y™ Mo~
It S e dor O gurbin
- 3 7 a
/( LUE 0[ 7/7””(/’}/@001044 Teléfono paciente - 83¢¢ 7

Agw

nmer Fo159

L NI MO 400111 Ao
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