# Resolucion: 1
AM

Observacién: Reimpresion

Fecha vigencia: 12/31/2025 12:00:00

Consecutivos aprobados: 000000000 -
999999999
Copia niimero: 2

ORDEN DE SERVICIO RECUPERAR

ORDEN DE SERVICIO

CENTRO DE MEDICINA FISICA Y

9 Recuperae= REHABILITACION RECUPERAR
e NIT 805026771 - 3
RECUPERAR
cali/
admon@recuperarips.co
m
Documento N°  CC 59674876 Numero 309024
Paciente BEATRIZ MILENA URBANO ARTEAGA Fecha martes, 09 de julio de 2024
Edad 46 Afio(s) Sexo FemeninServicio Hora 02:00:52 PM
o]
Cliente COOSALUD EPS SA Convenio COOSALUD CAPITA BENIGNOS - Nit 900226715
Prestador RERBRMBORY sAs
Categoria SIN COPAGO Ciudad
Cajero NICOLLE ROSERO ACOSTA Direccion CRA 43 5A 47
CODIGO DESCRIPCION CANTIDA VALOR  yAIOR  VALOR VALOR FECHA NUMERO CODIGO CODIGO LABOR
D UNITARIO  [va TOTAL PACIENTE LEGALIZACION AUTORIZACION ~ aTC CUM  ATORIO
ULTRASONOGRAFIA
DIAGNOSTICA DE
881201 MAMA, CON 1.00 0‘(’1':90'62,%4 3433907

TRANSDUCTOR DE 7
MHZ O MAS

Total legalizaciones
Total administradora

Total administradora en
letras :

Total paciente en letras :

Observaciones :

Firma responsable

Valor recuperacion
Valor abonos
Valor anticipos

Valor 0
subsidios/Descuentos

Valor financiacion

Total a pagar 0

paciente

Firma del paciente

Yo BEATRIZ MILENA URBANO ARTEAGA identificado con documento 59674876 certifico haber recibido a satisfaccién los

servicios antes descritos por la INFECTOLOGIA.

7/9/2024 2:04 PM

PLATON.recuperar.com

SEDE ONCOLOGIA
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1de1l
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CENTRO DE MEDICINA FISICA Y REHABILITACION RECUPERAR Fechaimpresion: 10/07/2024 13:52

NIT - 805026771-3 Copia
Recuperarm Abrazar para acompaar
'J Abrazar para acompafiar CALLEBA #39-52- - Cali - Colombia

HISTORIA CLINICA ONCOLOGIA

890301 - CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL
IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Apellidos: URBANO ARTEAGA Nombres: BEATRIZ MILENA

Tipo Identificacién: CcC Nidmer o documento: 59674876

Fecha de Nacimiento: 21/08/1977 Edad: 45 Afios9 Meses/4 Dias

Género: Femenino Ocupacion: NO APLICA

Direccién: fatadeinf Teléfono: 3163493672

Nombre del Cliente: COOSALUD EPS SA Convenio: COOSALUD CAPITA BENIGNOS - SUBSIDIADO
Fecharegistro: 25/05/2023 14:47 Fecha atencién: 25/05/2023 14:47

Estado civil: Soltero  Lugar deresidencia: Cali ~ Pertenencia énica: Ninguno de los anteriores

RIPS CONSULTA Causa externa: Enfermedad general  Finalidad dela consulta: No aplica
Principal Ingreso: N649 - TRASTORNO DE LA MAMA, NO ESPECIFICADO
Tipo principal: Confirmado repetido,

DIAGNOSTICOS
PERTENECE AL PROGRAMA DE ONCOLOGIA: NO
34.Para cancer colorrectal, estadificacion de Dukes Registre:: No Aplica (no es cancer colorrectal)

CONSULTA

Causa de Consulta: CONTROL.

Estado de atencion: Paciente en estudio sin definir manejo

Ambito de atencién: Ambulatorio

Subjetivo: PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES

Objetivo: CABEZA Y CUELLO: NORMOCEFALICA, PUPILAS ISOCORICA, FOTORREACTIVAS, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS, CUELLO
MOVIL, NO ADENOPATIAS

MUCOSAS: HUMEDAS

TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIVO

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, REGULARES, DE BUENA INTENSIDAD, SIN SOPLOS. MV PRESENTE NORMOVENTILADOS, NO
AGREGADOS.

ABDOMEN. BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSA LA PALPACION, NO MASAS, NO MEGALIAS, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, PERISTALTISMO
PRESENTE

G/U: SEOMITE

EXTREMIDADES: NO EDEMAS, PUL SOS PERIFERICOS PRESENTES SIMETRICOS.

SNC: NO DEFICIT MOTOR O SENSITIVO, ORIENTADA EN SUS 3 ESFERASMENTALES, GLASGOW 15/15

ANTECEDENTES PERSONALES

Alergicos: NIEGA

Patologicos: MIGRANA

Quirurgicos: CESAREA

Farmacologicos: PROPRANOLOL, IMIPRAMINA.
Transfusionales: NIEGA

Gineco Obstetricos: G3C3

ANTECEDENTESFAMILIARES
Observaciones. IAM.
HIJO LUPUS

VACUNA SARSCOV2 COVID 19
Vacuna.: S

Nro deDosis: 2

Laboratorio.: Sinovac

SIGNOSVITALES

Usuario: JGUERRERO - JESSICA ANDREA GUERRERO GAMEZ Pag. 1 de 3



CC - 59674876 - BEATRIZ MILENA URBANO ARTEAGA - 25/05/2023 2:47:30 p. m. Fechaimpresion: 10/07/2024 13:52
Copia

FC: 78

FR: 17 Temperatura: 36,3 TAS: 120 TAD: 70 TAM.: 87 Peso: 68,00 Kilogramos Talla: 155,00 Centimetros Area Corporal: 0,17111

Analiss: ECO DE MAM DEL 13-05-2022--- QUISTES MAMARIOS EN MAMA DERECHA EL MAYOR ESDE 0.5CM Y EN MAMA IQUIERDA EL MAYOR ESDE 0.7CM.
CLASIFICACION BIRADS 2.

ECO DE TV DEL 05-05-2022--- MIOMATOSIS UTERINA UBICADOS EN CARA POSTERIOR Y FONDO UTERINO DE 19X13MM, 16X13MM, 16X10MM Y 13X8MM.
ECO TV DEL 11-01-2023--- MIOMA UBICADO HACIA EL ISTMO UTERINO CARA NTERIOR QUE MIDE 13MM, HACIA EL LABIO ANTERIOR EL CUELLO UTERINO
SE OBSERVA IMAGEN QUISTICA DE 3.4MM EN RELACION A QUISTE DE NABOTH.

26-01-2023---SE REALIZA CONSULTA PRESENCIAL CON TODAS LAS MEDIDAS DE PROTECCION ESTABLECIDAS POR LOS PROTOCOLOS
INTRAINSTITUCIONALES Y DE ACUERDO A LOSLINEAMIENTOS DE LA OMS, LAVADO DE MANOS EN SUS5 MOMENTOS'Y UTILIZACION DE LAS EPP. PREVIA
Y POSTERIOR ATENCION DE LA PACIENTE. SE REALZIA ENCUESTA PARA DETERMINAR SINTOMASY SIGNOS DE COVID 19. SE DAN RECOMENDACION DE
CUIDADOS CONTRA EL COVID COMO: LAVADO DE MANOS CONSTANTES, USO CORRECTO DEL TAPABOCAS, GUARDAR EL DISTANCIAMIENTO DE IMT.
PACIENTE DE 45 ANOS CON HISTORIA D EMIOMATOSIS UTERINA QUIEN HA ESTADO EN SEGUIMEITNO CON GINECOLOGIA, AHORA REPORTA ECO TV
RECIENTE DONDE SE VE MEJORIA DE LA MIOMATOSISUTERINA, Y ADEMASHAY REPORTE DE UN QUISTE DE NABOTH, SE SOLICITA CONCEPTO A
GINECOLOGIA. Y SEIDNCIA CONTROL EN 5 MESES CON MEDICO DEL PROGRAMA PARA REALIZAR CONTROL DE QUISTES MAMARIOS CON ECOGRAFIA LA
CUAL SE DEBERA REALZIAR EN MAYO

02-02-2023-- GINECOL OGIA---DR MARTINEZ--- Objetivo : ECOGRAFIA TV DE MAY O DE 2022 , REPORTA VARIOS MIOMASENTRE 13Y 19 MM , LA ECOGRAF9AI
TV DE ENERO DE 2023, REPORTA UN MIOMA DE 13MM Y UN QUISTE DE NABOTH

Analisis: NORMAL

Plan : NO TIENE INDICACIONES PARA MANEJO POR ESTA INSTITUCION , SE DEVUELVE A SU EPS

CONTINUA EN PROGRAMA?: EGRESO POR LA ESPECIALIDAD

25-05-2023--- PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES,

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES

ECO DE MAMA DEL 17-05-2023--- MAMA DERECHA. SIN LESIONES, MAMA IZQUIERDA: EN HORA 2 A 3CM DE LA AREOLA SOBSERVA QUISTE SIMPLE QUE
MIDE 4X2MM, H3 A 4CM DE LA AREOLA SE OBSERVA UN GANGLIO INTRAMAMARIO CON HILIO ECOGENICO CENTRAL QUE MIDE 4X2MM, EN LA H2 A 4CM
DE LA AREOLA SE OBSERVA CUMULO DE IMAGENES QUISTICAS LA MAYO RMIDE 4X2MM. REGIONES AXILARES LIBRES. CONCLUSION: QUISTE SIMPLE
MAMA IZQUIERDA, GANGLIO INTRAMAMARIO IZQUIERDO, CUMULOS DE IMAGENES QUISTICAS MAMA IZQUIERDA, BIRADS 2.

PACIENTE DE 45 ANOS CON HISTORIA DE MIOMATOSIS UTERINA QUIEN HA ESTADO EN SEGUIMIENTO CON GINECOLOGIA,CON ULTIMA ECO TV DE ENERO
DEL 2023 DONDE REPORTA QUISTE DE NABOTH POR LO CUAL SE SOLICITO CONCEPTO A GINECOLOGIA, QUEIN CONSIDERO QUE PACIETNE DEBIA
CONTNINUAR SEGUIMIENTO DE LOS MIOMAS POR LA EPS. SIN EMBARGO PACIENTE CON HISTORIA DE QUISTE MAMARIOS, CON ULTIMA ECO DE MAYO
DEL 2023 CON HALALZGOS BENIGNOS YA DESCRITOS BIRADS 2 POR LO CUAL SE INDICA CONTINUAR EN EL PROGRAMA DE BENIGNOS POR QUISTES
MAMARIOS. SE IDNICA CONTROL EN 1 ANO CON ECO DE MAMA.

Plan: CONTROL EN 1 ANO CON ECO DE MAMA.

PROXIMO CONTROL: CONTROL ANUAL
ORDEN DE IMAGINOLOGIA: Cantidad

25/05/2023 14:56 - ORDEN DE IMAGENOLOGIA - MEDICINA GENERAL EXP ONCOLOGIA - KAREN VANESSA
GUEVARA MORENO

881201 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 1
KC\I’C"’\ uelala

KAREN VANESSA GUEVARA MORENO
CC 1111804751

N° deregistro: 1111804751

MEDICINA GENERAL EXP ONCOLOGIA
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Fechaimpresion: 10/07/2024 13:52

NIT - 805026771-3 Copia
Recupercjrgz3 Abrazar para acompafiar
J Abrazar para acompafar CALLE5A #39-52- - Cali - Colombia
Orden N°: 20944 |‘“"lHl"""l‘l”mmmll‘ Orden Imagenologia Codigo: 4070 Fechay hora: 25/05/2023 14:56
Apellidos: URBANO ARTEAGA Nombres: BEATRIZ MILENA
Tipo I dentificacion: CC Numero documento: 59674876
Fecha de Nacimiento: 21/08/1977 Edad: 45 Afios/9 Meses/4 Dias
Género: Femenino Ocupacion: NO APLICA
Dir eccion: fatadeinf Teléfono: 3163493672
Nombredel Cliente: COOSALUD EPS SA Convenio: BENIG_S COOSALUD CAPITA BENIGNOS -
SUBSIDIADO
Fecharegistro: 25/05/2023 14:56 Fecha atencién: 25/05/2023 14:56
Vigencia: 25/05/2023 - 24/06/2023
Tipo deusuario: Subsidiado
Viadeingreso: Consulta externa
Diagnésticos
Principal Ingreso:  N649  Tipo principal: Confirmado repetido,
# Servicio/Procedimiento Cantidad Areacorporal Lateralidad Estado Prioridad  Tipo uso
1 881201 - ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA, CON 1 Solicitada  Programada Externo

TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
Comentario: EN 1 ANO

Observaciones:

aren Guelala

KAREN VANESSA GUEVARA MORENO
CC 1111804751
N° deregistro: 1111804751

MEDICINA GENERAL EXP ONCOLOGIA
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