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HISTORIA CLINICA No. 1053813854

Cedula '
INGRESO Fec: 08/08/2022 09:15:22 EGRESO Fec:
Atn. Ingreso  URGENCIAS Atn, Egreso

[ Paetion Evolucion: 11 GINECOLOGIA URGENCIAS (GINE)

FACIENTE DE 30 ANDS DE EDAD CON GESTACION DE 40 SEMANAS. LLEVADA CESAREA POR _
ADEMAS DESEA POMEROY POR PARIDAD SATISFECHA G2 C2 V2. ‘ 15 v
<& OBTIENE RECIEN NAGIDO SEXO FEMENING EN CEFALICA . APGAR &, ATENOIDO POR PEDIATR
TURNO. LIGUIDD AMNIOTICO CLARO. SIN MECONIO. HORA DE NACIMIENTO:
MHHAHWWTZEWWWN‘VM. ~ )
Tejidos enviados a patologla st [] no [X] it o 4

CLINICA OSPEDALE MANIZALES S.A REperit
810003245 -1 Pog 10012
Fecha: 110822
EPICRISIS
HISTORIA CLINICA No. 1053813854 G.Etareo 7 Edad 30 ARNOS
Cedula 1053813854 LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA Sexo Femenino
 INGRESO Fec: 08/08/2022 09:15:22 EGRESO Fec: 11/08/2022 14:45:39
[ | Atn:ingreso  URGENCIAS Atn. Egreso  HOSPITALIZACION
~ Pabellon Evolucién: 11 GINECOLOGIA URGENCIAS (GINE) |
| [y
=5
[Oxingreso 221 emsarazo conrirmano ]
. [ OxSalida 0820 PARTO POR CESAREA, SIN OTRA ESPECIFICACION J
ﬁ@l 0025 PARTO POR CESAREA, SIN OTRA ESPECIFICACION ]
| ?.jmmvnum - PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y/O ESPECIALES
- CIRUGIAS
CANT  CODIGO ‘ DESCRIPCION Grp QX
f 1 665001 SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA 060
Mécdico: LILIANA' DAVILA ARIAS Especialidnd: GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA Via: ABDOMINAL
e 740001 CESAREA SEGMENTARIA TRANSPERITONEAL 19
., ~ Médico; LILIANA DAVILA ARIAS Espocialidad: GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA Via: ABDOMINAL
) Medico %m LILIANA DAVILA ARIAS Esp. GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
Diagnostico Preoperatorio: 0342 ATENCION MATERNA POR CICATRIZ UTERINA DEBIDA A CIRUGIA PREVIA
Diagnostico Postoperatorio: 0342 ATENCION MATERNA POR CICATRIZ UTERINA DEBIDA A CIRUGLA PREVIA
Tipo de Herida: LIMPIA CONTAMINADA Tipo de Anestesia:  EPIDURAL Tipo de Clrugla:  PROGRAMADA

© Cantidad de Sangrado: ) m. Via: UNICA VIA

‘Realizacion Acto Quirurgico: 09/08/2022 Wora Iniclo  20:15:00 Hora Final

 Tiempo de Perfusion: 0,00 min.  Tiempo de Clamp: 0 min.

Descripcion Quirurglca: !

" PREVIO AL INICIO DE LA CESAREA SE APLICA ANTIBIOTICO PROFILACTICO.

| PREVIA ASEPSIA Y ANTISEPSIA
POR PLANOS HASTA CAVIDAD. Hi

© SE EXTRAE FETO DE SEXO FEMENI

LIQUIDO AMNIOTICO CLARO, SIN MECONIO. HORA DE NAC

 UMBILICAL CUANDO INDICA PEDIA
| ALUMBRAMIENTO COMPLETO DE PLACENTA TIPO SCHULTZE, CON 10

DE ABDOMEN Y PELVIS, SE REALIZA INCISION DE PFANNESTIELD. DISECCION

STEROTOMIA SEGMENTARIA TRANSVERSA CON BISTURI. DISECCION ROMA,

NO EN CEFALICA APGAR 8/9, ATENDIDO POR PEDIATRA DE TURNO.

IMIENTO! 20420 HORAS. SE LIGA CORDON

TRA Y SE TOMA MUESTRA PARA TSH Y HEMOGLASIFICACION DEL RN.

U DE OXITOCINA A GOTEO LIBRE. COROON

D UTERINA CON COMPRESAS HASTA ENCONTRARLA LIMPIA Y
CONTINUOS CRUZADOS. CIERRE DE PERITONEO VISCERAL CON

DE GOTERAS PARIETOCOLICAS CON

4. EGRESO
CONDICIONES DEL USUARIO AL SALIR vIVO
DIAS DE INCAPACIDAD: 126 s
5. ATENCION

A couomonesgu.moneso-nomon:mm. A ks
5. RESUMEN (ANAMNESIS Y ANTECEDENTES) CONDICIONES DE

REVISION POR SISTEMAS L e
C. EXAMEN FISICO, PROCEDIMIENTOS Y EVOLUCION

EVOLUCIONES .

Escaneado con CamScanner



REpiert
Pag: 3 dei2
Fecha: | 10022

oy s SN X G.Etareo 7 Edad30 'AROS
1102022 14:45:38
| HOSPITALIZAGION

-

i,
S NO AGREGADOS NO SOPLOS
0. CON FE7D VIVO Y ACTIVO CON FCF DE 124 LPM NO SE IDENTIFICA {
ION. T ’  UTERINA. NIEGA SINTOMAS DE
VASOESPASMO.

PATOLOGICOS: ASMAY RINITIS ALERGICA
QCOS: CESAREA PREVIAY TURBINECTOMIA
ALERGICO: NIEGA
TOXICOS: NO REFIERE
FARMACOS:

caouosonms,mmmvm-n L
umxomwwrmm&m““ R
FPP-08/08/2022. ILA 10CM, PERFIL BIOFISICO 88, 5

suzms.msmmvw“ ™
- CURVA DE TOLERANCIA ORAL A LA GLUCOSA NORMAL. HEMOGRARE S
1920, HB 13, HTO 39, PLAQUETAS 259.000 \ :

EXAMEN FISICO kN

& YA 13/B3 FC 53 FR 18 T 3.5 TALLA 153CM PESO TTKG

‘ AFEBRIL HIDRATADA ESTABILIDAD HEMODINAMICA

. MUCOSAS HUMEDAS Y ROSADAS - bk

%

Escaneado con CamScanner



CLINICA OSPEDALE MANIZALES SA REpi

o o & F::A:' HMI‘?:“I
EPICRISIS
100 O
 HISTORIA CLINICA No. 1053813854 : G.Elareo 7 Edad30 AROS
Cedula . 1053813854 LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA Sexo Femenino
INGRESO Fec: 08/08/2022 09:15:22 EGRESO Fec: 11/08/2022 14:45:39

| AtnIngreso  URGENCIAS Atn. Egreso  HOSPITALIZACION

T

- Pabellon Evolucién: 11 GINECOLOGIA URGENCIAS (GINE) : I

UTERINA DURANTE LA EVALUACION.
GENITALES EXTERNOS SANOS. A LA ESPECULOSCOPIA CUELLO SANO, POSTERIOR, SIN EVIDENCIA DE )
" HIDRORREA Y SIN SANGRADO.
~ EXTREMIDADES MOVILES BIEN PERFUNDIDAS SIN EDEMAS
~ NEUROLOGICO SIN SIGNOS DE FOCALIZACION AGUDA
PACIENTE SECUNDIGESTANTE CON CESAREA PREVIA HACE 10 AROS POR FRACASO EN LA INDUCCION.SOLO LLEGO
© A3CM DE DILATACION. CON GESTACION DE 40 SEMANAS (O NEGATIVO), RECIBIO INMUNOGLOBULINA SEMANA
28, ACTUALMENTE CURSANDO CON GESTACION DE ALTO RIESGO ( RIESGO DE ISOINMUNIZACION, CESAREA
PREVIA. PERIODO INTERGENESICO LARGO, SOBREPESO MATERNO.
EN BUENAS CONDICIONES GENERALES. AL INGRESO CON SIGNOS VITALES NORMALES, SIN ACTIVIDAD UTERINA
CLINICAMENTE EVIDENTE -
" CON PARACLINICOS RECIENTES REVISADOS TODOS EN LIMITES DE NORMALIDAD —TIENE CULTIVO PARA SGB
NEGATIVO
CON ADECUADO CRECIMIENTO FETAL POR ULTIMA ECOGRAFIA. EN P16
PPACIENTE CON CESAREA PREVIA. HACE 10 ANOS CON INDUCCION FALLIDA. AHORA GESTACION A TERMINO DE
20, 1SEM NO HA TENIDO CAMBIOS CERVICALES DINAMICOS, NI ACTIVIDAD UTERINA. SE PROGRAMA PARA
CESAREA Y POMEROY POR PARIDAD SATISFECHA.

PLAN ”
HOSPITALIZAR
NADA VIA ORAL

LEV SSN 2000 CC PARA 24 HORAS

SE PROGRAMA PARA CESAREA Y POMEROY. POR CESAREA PREVIA EDAD GESTACIONAL Y PERIODO INTEGENESICO

LARGO.

zmmnﬁuAMMAmqunowmmmso CONTRACCIONES

mumommuvm«mmmnn&u DOLOR DE CABEZA VISION BORRA

FIEBRE CONVULSIONES ETC -
Realizada por : MDS39  NATALIA DAVILA ALZATE

=== GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA- TURNO TARDE™*
e’ mmmunmmuommmeQOmmmmsnu

INDUCCION), HEMOCLASIFICACION O NEGATIVO, CON DIAGNOSTICOS DE:

'munosm

PLACENTA DE LOCALIZACION POSTERIOR

(RECIBIO INMUNOGLOBULINA SEMANA 28)

Especialidead GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 09/08/2022 14:29:08

mmmmmmmmso&wuv NIEGA PERDIDAS
Wummammamxammmsnmswmmm

UTERINA., | - ;
m "HOSVITAL® o Usuario: 1053801574

HISTORIA CLINICA No, 1053813854 :
Cedula

INGRESO Fec: 08/08/2022 09:1522 EGRESO Fec:
Atn. Ingreso  URGENCIAS Atn, Egreso

| _Pabelion Evolucién: 11 GINECOLOGIA URGENCIAS (GINE) (,‘-“'- 'L

SIGNOSVITN.ES TA: 110/75 mmHg, FC:94 LPM, FR: 19 RPM, SO2: 84 %

VISCEROMEGALIAS, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL. SIN PERDIDAS VAGINALES.
SIMETRICAS, MOVILES, BIEN PERFUNDIDAS, SIN mm&m&\\m h
SENSITIVO, NO FOCALIZACION NEUROLOGICA.
FCF 137LPM

ANALISIS:

PACIENTE DE 30 ANOS, G2P0OC1, HEMOCLASIFICACION O NEGATIVO (RECIBIO INMUNOGLO
CON EMBARAZO DE 40+1 SEMANAS, CON PLACENTA DE LOCALIZACION POSTERIOR QUIEN S
PENDIENTE DE DISPONIBILIDAD EN Wmmmnﬁm'm

MOVIMIENTOS FETALES, FCF EN 137. Pmmmww:
VIA ORAL, PENDIENTE DISPONIBILIDAD EN QUIROFANO PARA CESAREA + m

PLAN ) ~ T
HOSPITALIZAR EN SALA GENERAL -
NADA VIA ORAL S
CONTINUAR LEV

PENDIENTE CESAREA + POMEROY

PENDIENTE RESULTADO DE PRUERA TREPOREMICA Y ELAERD RIS

Roallzada por: M0142  LILIANA DAVILA ARIAS Especiaticad

ORDENDES MEDICAS ; b i<t

- SOLUCION SALINA 2000 CC A 100 CC/HORA - Ty
- OXITOCINA 30 UNIDADES EN 500 CC DE LEV PASAR ENBOMBAA 125CGHORA.
- CEFAZOLINA 1 GR IV CADA 8 HORAS POR 3 DOSIS .

- DIPIRONA 1 GRAMOS INTRAVENOSOS CADA 6 HORAS

- DICLOFENACO 1 AMPQLLA IV LENTA CADA 12 HORAS

- ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 6 HORAS .

- ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS. INICIAR EN § HORAS Y CON1
msuememuomvumosnemm
- VIGILAR INVOLUCION UTERINA Y SANGRADO VAGINAL

- DIETA CORRIENTE EN LA TARDE ~

- SIGNOS VITALES CADA 6 HORAS.

7J.0 *HOSVITAL®

Escaneado con CamScanner
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CLINICA OSPEDALE MANIZALES S.A REpiot
g10003245 -1 Pog. - 1aei2
Fecha: 11/08/22
EPICRISIS :
o e
| HisTORIA CLINICA No. 1053813854 G.Etareo 7 Edad30 AROS
Cedula 1053813854 LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA Sexo Femenino
'INGRESO Fec: 08/0&/2022 09:15:22 EGRESO Fec: 11/08/2022 14:45:39

At Ingreso  URGENCIAS Atn. Egroso  HOSPITALIZACION

VALORACION POR MEDICO DE PISO
. PENDIENTE TSH Y HEMOCLASIFICACION DEL RN

'-“' memm ¥ NO RETIRAR POR 10 DIAS.

;l_’,"f por M0142  LILIANA DAVILA ARIAS Especialidad GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 09/08/2022 22:25:14
v;j\‘arvmm:ummwmouvnu
e S AT . ' *
et TR 1 )
" Realizadapor: M08S2  JUAN SEBASTIAN GONZALEZ Espocialidad MEDICINA GENERAL 09/08/2022 23:33:38

o

" NOTADE INGRESO A HOSPITALIZACION ™

) IR

~ CESAREA + POMEROY DEL 00/08/2022 A LAS 20+20
| EMBARAZO DE 40+1 SEMANAS :

My O”M > 2

il YA RECIBIO ANTI D A LA SEMANA 28

-

hos g '
 TA 125/85 MMHG, FC 80 LPM, FR 20 RPM, SA02 56%
F e R y -

“ ~ PACIENTE CONCIENTE. ALERTA Y ORIENTADA, SIN SIRS CLINICO, SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA,
. ESTABLE HEMODINAMICAMENTE, AFEBRIL E HIDRATADA, CARDIOPULMONAR SIN ALTERACIONES, ABDOMEN BLANDO
‘ ' ‘ DE IRRITACION PERITONEAL, NO DOLOROSO), UTERO INFRAUMBILICAL. HERIDA
QUIRURGICA SIN SANGRADO, LOQUIOS ESCASOS, EXTREMIDADES MOVILES, SIN EDEMA, NEUROLOGICO INTEGRO.

L wmomm.mims.

oA DE VIDA. ANTECEDENTES ANOTADOS, EN CONTEXTO DE CESAREA + POMEROY DEL
20 'ADECUADA EVOLUCION DEL PUERPERIO. NEONATO EN UNIDAD. AUN
SIN VIA ORAL EXAMEN FISICO EN PARAMETROS DE NORMALIDAD. SIGNOS VITALES EN METAS. PTE

of uummvmmmmmAAuwmoe REINICIAR VIA
EXPLICA A LA PACIENTE QUIEN REFIERE

INA 1 GR IV CADA 8 HORAS POR 3 DOSIS
gy / ' oY . ’ 4 Usuario: 1053801574
..; A’
e ot A g

HISTORIA CLINICA No. 1053813854
Cedula 1053813854 LAURA STE

INGRESO Fec: 08/08/2022 09:15:22 2 EGRESO Fec:
Atn. Ingreso URGENCIAS

| Pabellon Evolucion: 11 GINECOLOGIA URGENCIAS (GINE)
-DICLOFENACO1A)POLLAIVLENTACADA12I—WS w2z ¢ b

- ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 6 HORAS . _ i i
~EWXAPARINA‘DMGSCO\DA24W.INIOARENUI‘WIYWFW”W“'- K

_ MASAJE UTERINO FRECUENTE Y.CUIDADOS DE HERIDA QUIRURGICA
- VIGILAR INVOLUCION UTERINA Y SANGRADO VAGINAL .
- DIETA CORRIENTE EN LA TARDE ‘ gy
- SIGNOS VITALES CADA 6 HORAS. B MohF
. PENDIENTE TSH Y HEMOCLASIFICACION DEL RN » r £ FeRis
_ MEDIAS DE PRESION VENOSA Y NO RETIRAR POR 10 DIAS A - oA,
_ SIGNOS VITALES DE CONTROL e
- AVISAR CAMBIOS e
GRACIAS ] Fray 4

Reolizada por : M0652  JUAN SEBASTIAN GONZALEZ Especialidad mm’ '
SE ABRE FOLIO PARA FORMULACION DE MEDICAMENTOS - 3

Roalizada por : M0651  ELIZABETH PATINO OSORIO ‘Especialidad PEDIATRIA
VALORACION DEL RECIEN NACIDO POR PEDIATRIA s 2

NOTA: DURANTE LA VALORACION SE DISPONEN DE TODOS LOS EQUIPOS DE PROTECCION PE

PRECAUCIONES PERTINENTES A FIN L B
DE EVITAR TRANSMISION DEL VIRUS SARS-COV 2/COVID-1 v
FECHA DE NACIMIENTO:/08/22 k" Y
HORA:20+19 R X LAY
SEXO:Femenino A
PESO:2835 Gramos ; ' R
TALLA: 47 Cm 4 tpe e
PC:32Cm AR
APGAR: 89 L
Recién nacido p de de 40.1 madre primigestante:parto vaginal ales

El producio de sexo de peso gr y una talla de 47 cm APGAR madre (O-) neonato (O-).sin

vhqod.mwmpwugmpndm . -
mmm@mmmm.m.ﬁuu“m .

umbilical sano sin signos de
succidn,moro, prensidn, retirada y busq P
Ortolani negativas. ! ¢ ' O

Se decide alta al recién nacido con $ignos de laTMa Para CoNSUtar & UrgeNcias: SOMACINSIA, o
rechazo a) seno, fiebre dificullad para respirar, que todo, movimientos anommales,
mﬁowmmmummauwowl."
74,0 *HOSVITAL® : Sl %

=

Escaneado con CamScanner



CLINICA OSPEDALE MANIZALES SA < REg
810003245 -1 b
Fecha: 1108722
EPICRISIS
0 O 0
~ HISTORIA CLINICA No. 1053813854 r G.Etareo 7 Edad30 AROS
Cedula 1053813854 LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA Sexo Femenino
INGRESO Fec: 08/08/2022 09:15:22 EGRESO Fec: 11/08/2022 14:45:39

Atn. Ingreso  URGENCIAS Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

| Pabelion Evolucién: 11 Mco:.om URGENCIAS (GINE)

insiste en la importancia de |a lactancia materna y cuidados del recién nacido. pedir control
la préxima semana en EPS con reporte de TSH, Reclamar acd en 3 dias o bajar de pagina de la
diinica, Se debe de hacer radiografia de cadera a |os 4 meses de vida con screen de displasia
de |a cadera en desarrolio. Se explica a la madre
#Mro’uhm
{ L
Realizada por: M0014  CRISTIAN GONZALEZ LOPEZ Espocialidad MEDICINA GENERAL 10/0872022 10:36:31
CESAREA + POMEROY DEL 09/08/2022 A LAS 20+20
PRECESREADA ’
PRODUCTO DE SEXO FEMENINO
 EMBARAZO DE 4041 SEMANAS
BINOMIO O NEGATIVO
YA RECIBIO ANTI D A LA SEMANA 28

S: BUENAS CONDICIONES GENERALES, NIEGA MAREO
PACIENTE EN ACEPTABLES CONDICIONES GENERALES DE SALUD. AFEBRIL, HIDRATADA, SIN SIGNOS DE
DIFICULTAD RESPIRATORIA, MORMOCEFALIA, CUELLO MQVIL, NO DOLOROSO, SIN MASAS NI ADENOMEGALIAS
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ANICTERICAS, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS, MUCOSA NASAL
NORMAL, MUCOSA ORAL HUMEDA, OROFARINGE LIMPIA, TORAX SIMETRICO, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, SIN
SOPLOS, MURMULLO VESICULAR DE INTENSIDAD ADECUADA, SIN SOBREAGREGADOS, ABDOMEN. BLANDO,
DEPRESIBLE, LEVE DOLOR A LA PALPACION DE HIPOGASTRIO, UTERO INFRAUMBILICAL, TONICO. HERIDA

| QUIRURGICA SIN SANGRADO ACTIVO, Nl DEHISCENCIA APARENTE. PERISTALSIS POSITIVO, SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL, GENITOURINARIO: LOQUIOS SANGUINOLENTOS ESCASOS, EXTREMIDADES SIN EDEMA,
LLENADO CAPIILAR MENOR A 2 SEGUNDOS, PULSOS DISTALES PRESENTES, NO DEFORMIDADES, ARCOS DE
MOVILIDAD CONSERVADOS, NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE, FUERZA 5/5 EN 4
EXTREMIDADES, SENSIBILIDAD CONSERVADA, NO SIGNOS MENINGEOS, NO FOCALIZACION.

PACIENE DE 30 ANOS DE EDAD EN POSCESAREA + POMEROY DEL 09/08/2022 A LAS 20420 SIN
" COMPICACIONES, POR CESAREA PREVIA. PUERPERA CON SIGNOS VITALES NORMALES, ESTABLE
. HEMODINAMICAMENTE, SIN SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA, UTERQ CON ADECUADA
_ INVOLUCION, HERIDA QUIRURGICA SIN SANGRADO ACTIVO, SANGRADO VAGINAL ESCASO, NEUROLOGICO SIN
DEFICIT. ADECUADA EVOLUCION CLINICA, DEBE CONTINUAR 24 HORAS DE OBSERVACION. POR AHORA
~ CONTINUA SEGUIMIENTO INTRAHOSPITALARIO

MANEJO EN HOSPITALIZACION i
" DIETA CORRIENTE INICIAR VIA ORAL

MEDICAMENTOS SEGUN FORMULACION _

VIGILAR SANGRADO GENITAL E INVOLUCION UTERINA
* CUIDADOS DE HERIDA QUIRURGICA .

HIELO LOCAL EN HERIDA QUIRURGICA \

MASAJE UTERINO TRANSABDOMINAL PARA EVACUACION DE LOQUIOS GADA HORA POR 4 HORAS,
. CSV CADA 4 HORAS =

5 - 3 1574
70 AL Usuario: 10538015

1. DATOS GENERALES E IDENTIFICACION
HISTORIA CLINICA No. 1053813854 ) j
Cedula 1053813854 LAURA STEPHANIA

INGRESO Fec: 08/08/2022 09:15:22 EGRE!

Atn. Ingreso  URGENCIAS

| Pabelion Evolucién: 11 GINECOLOGIA URGENCIAS (GINE)
EDUCACION A LA MADRE
AVISAR CAMBIOS _ - -

Realizada por :  M0014  CRISTIAN GONZALEZ LOPEZ
CESAREA + POMERQY DEL 09/08/2022 A LAS 20+20
PRECESREADA )

PRODUCTO DE SEXO FEMENINO
EMBARAZO DE 40+1 SEMANAS
BINOMIO O NEGATIVO

YA RECIBIO ANTI D A LA SEMANA 28

S: BUENAS CONDICIONES GENERALES, SANGRADO ESCASO,

DEPRESIBLE. LEVE DOLOR A LA PALPACION DE HIPOGASTRIO, UTERO INFRAUMBILICAL, TONi

QUIRURGICA SIN SANGRADO ACTIVO, NI DEHISCENCIA APARENTE. PERISTALSIS POSITIVO, §

IRRITACION PERITONEAL, GENITOURINARIO: LOQUIOS SANGUINOLENTOS ESCASOS, EXTF
NO

MOVILIDAD CONSERVADOS, NEUROLOGICO SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE,
EXTREMIDADES, SENSIBILIDAD CONSERVADA, NO SIGNOS MENINGEOS, NO FOCALIZACION.

DEFICIT. ADECUADA EVOLUCION CLINICA, SE DA ORDEN DE ALTA

————————INDICACIONES A LA MAMA———— oy

ALTA HOSPITALARIA : i -
CONTROL POR GINECOLOGIA EN 8 DIAS o gL
ACETAMINOFEN 1 GR VO CADA 6 HORAS SI DOLOR B oty
ENOXAPARINA 40MG SC AL DIA g

SLI.FATOFERRWOWGGAD\\ZW'\’WNM-'-
LICENCIA MATERNA 126 DIAS F = T
SE INCENTIVA LACTANCIA MATERNA

CALIENTES , EN CASO DE DOLOR ABDOMINAL 3
7J0°HOSVITAL®

Escaneado con CamScanner



CLINICA OSPEDALE MANIZALES S.A o
810003245 - g N2
’ Fechar 10032
EPICRISIS

10538130 G.Etarso 7 Edad30 AROS
1053813854 LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA Sexo Femenino

EGRESO Fec: 11/08/2022 1445738
Atn, Egreso  HOSPITALIZACION

D PAFA LA MICCION, BANGRADO GENITAL ABUNDANTE. FETIDO,

ACTAC EXCLUBIVA DURANTE LOS PRIMEROS 6 MEBES
L Mwnwnmum
UBIR Mmmncmnovum

( mmnmmwm OF LE INDICA A LA MADRE CUIDADOS DFL
RLO ABRIGADO, LAGTANCIA MATERNA EXCLUBIVA POR 6 MESES, LIMPIAR IMURON DF
ALCOHOL, BARO DIARIO, NO USAI MITONES, NO FAJEROS, NO BESOS EN CAIA 1
BACAR GABES LUEGO DE ALIMENTARLO, ACOSTARLO BOCA ASFUBA LIGERAMENTE
), CAMBIARLO DE POSIGION, CONBULTAR A URGENCIAS 8 PRESENTA
ARILLO EN PIEL), GIANOSIB(TINTE AZUL EN PIEL), 81 NO BUCCIONA BIEN O NO
| PRESENTA FIEBRE, LLANTO INCONTROLADLE., EMEBIBVOMITO), BOMNOLENCIA |

ummpmmmmolmmoawwwmmm

D BIGNO GUE DETECTEN COMO ANORMAL. 5K LE INDICA OUE DEBE RECLAMATL TSH NERATAL ¥

Observaciones

RITROCITO!

11 REALIZADO POR. CRISTIAN GONZALEZ LOPEZ

¥a
i

Usuario: 1053801574

VER HISTORIA CUNCA
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Sefiores: LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA
ABOGADA

JUZGADO CUARTO CIVIL MUNICIPAL UNIVERSIDAD DE CALDAS
Manizales — Caldas.
REFERENCIA: PROCESO VERBAL
DEMANDANTE: LUZ STELLA SALGADO ZULUAGA, CARLOS ALBERTO SAA
DEMANDADO: MYRIAM SALGADO ZULUAGA
RADICADO: 2021-667

ASUNTO: Recurso de Reposicion y en Subsidio el de Apelacion.

LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA, mayor de edad y domiciliada en el municipio de
Manizales-Caldas, identificada con la cédula de ciudadania N° 1.053.813.854 y portadora de la T.P.
No 274-891 del Consejo Superior de la Judicatura, obrando como apoderada judicial de la
sefioraMYRIAM SALGADO ZULUAGA, me permito presentar Recurso de Reposicion y en Subsidio
el de Apelacion en contra del Auto del 08 de Agosto de 2022, a través del cual se negd el Aplazamiento
a la Audiencia programada para el dia 31 de Agosto de 2022, asi:

1. EL dia marte 09 de Agosto de la anualidad mediante cesarea tuve a mi hija, tal como consta en la
Historia Clinica adjunta

2. Dias antes de la gestacion elevé solicitud al despacho indicando la necesidad de posponer la
Audiencia.

3. El Juzgado afectando el derecho que cuento yo y mi hijo de disfrutar la licencia de maternidad
dispone que debo sustituir el poder a otro profesional del derecho para dicha diligencias.

4. Ahora hien, no se trata de disponer de la facultad de sustituir como si fuera un vaivén que se
dispone en cabeza de cualquier profesional, puesto que ello demanda responsabilidad,
compromiso y confianza absoluta del proceso y de los derechos que estan en juego.

5. Ahora bien, toda sustitucion exige el pago de honorarios al profesional que me reemplazaria en la
Audiencia, dinero que con el que no cuento, puesto que desde el mes octavo la ginecobstetra
dispuso reposo absoluto.

6. Es decir, llevo mas de un mes sin trabajar, sin percibir dinero alguno, sin recepcionar procesos,
casos, asunto para la representacion y/o similares y que impiden pago alguno a otro profesional
para la audiencia anteriormente descrita.

7. Ahora bien, si el despacho contina en firme su decision, manifiesto que el actuar es
completamente discriminatorio al imponer una obligacion donde estoy eximida por la misma
incapacidad médica que se adjunta, asi como al Derecho que debe gozar mi hija de que por lo
menos, los primeros meses esté disponible para sus requerimientos, necesidades, cuidados y
demas.

8. Meimagino que se preguntara el despacho, si la incapacidad para esa época persistira, entonces
(ue sustituya y nuevamente estaremos en el punto 6° del presente escrito.

9. Alrespecto, La Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil en Sentencia de Tutela bajo el
radicado N° 020001221400120170033201 advierte aspectos interesantes que son aplicables al
caso en mencion, asi:
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8. Al margen de lo dicho, convendria al buen discurrir
del “proceso” que las peticiones de “suspensién o aplazamiento
de las audiencias” distintas de las enmarcadas atras, se
formulen con la anticipacién que garantice el proferimiento,
notificacién y ejecutoria del auto que las admite o rechaza;
pues, comunmente la preparacién de ese tipo de “actuaciones”
demanda gastos en tiempo y dinero para ambas “partes”, por
lo que es apenas natural y equitativo que el extremo contrario

al peticionario conozca con antelacién si se practicara o no la

“diligencia”, y se evite sorprenderlo en cualquier sentido en la

fecha y hora para la que estaba prevista.

10. He cumplido con la responsabilidad de informar a tiempo, de demostrar las situaciones
particulares de la necesidad de posponer la audiencia y la imposibilidad econémica en la que me
encuentro en este momento.

11. Ser madre y recién gestora es una tarea ardua, como para vivir actos discriminatorios, que si bien
no se manifestan directamente, si de formas diversas como lo es en este caso, la aplicacion de
una norma procedimental existente en el Cadigo General del Proceso como es el aplazamiento y
pese a ello, no lo realiza.

12. EN caso de dejar en firme la decision, solicito se dé tramite al Recurso de Alzada para que el
Superior Jerarquico conozca del asunto y decida en Derecho.

Anexo historia clinica.

Con el acostumbrado respeto,
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LAURA STEPHANIA MARROQUIN ATEHORTUA
C.C. No. 1.053.813.854
T.P No. 274891 del C.S de la J.

Tel: 3113728186
Direccidn: Calle 22 N° 20-58 Oficina 1004 Edificio Banco Ganadero Manizales Caldas.
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