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e :' Fecha Expedicién: 2025:03-05 07:39:52 - CRDEN MEDICA: 4436302
(RS bdedic : ‘

iPS: IPSMEDIC SA5  Nit: 900168679.7 Direcclor: CI. 3 # 3-17  Teléfono; 5023544080

Paciente: ESTER LIDIA RUIZ DE ORTEGA Itdentiﬁcaclén: CC 2334 4 Sexo: F Téiefon/ﬁl acto: 2673854
Tipo Afillado: Beneflciario Edad: 68 afics 0 meses 3.3 dias {uota Recuperacidri 4700 Convenie: NUEVA EPS UT NUEVA RED MEDICIPS PALMIRA - PRADER.
DX vpal: D330 DX Rel 1t - 7 DX Rel 2t - - DX Rel 3: -
Profesionali CLINICA DE OCCIDENTE 5 A Documento: 12345 Especialidad: MEDICINA GENERAL
Prestador: NEW BIOLOGY 5.A.5. Cludad! caLl Dlrecclén: Cra 42 #7-69 B/los Cambulos, pise 2 Edificlo FRESENIUS  Teléfoqo: 3054035696 -
[ ey
copiGo . / DESCRIPCION , CANT TARIFA . OBSERY,
883101 RESOMANCIA MAGNETICA DE CEREBRO# - 1 309225 SIMPLE Y CONTRASTADO
PROFESIONAL CLINICA DE OCCIDENTE S A AC!ENTI: ESTER LIDIA RﬁOR‘FEGA

ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL CC 29344669

Dogumento: 12345

Firmado Elestrénicamente: Ley 527 de 1.998 Ar:fculc 2 B

La valldez del presenta decumento es de 80 dias. Véllda desde 2025-03-05 07:39:52 hasta 2005-06-03

Desarrallado por Sinér'g‘iaSE SAS  Elaborado: CINDY PAOLA GUTIERREZ LOPEZ - 2025-03-05 07:39:52
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CLINICA DE OCCIDENTE S.A. _ ; I
_ NIT: 890300513 7 ,

DECHRMTE CL 18 NORTE NRO 5 N 34 TEL. 6603000 P
No Ingreso: 6881465 (2025-02-25 ) : No Evolucién: - 61376316
Paciente: ESTHER LILIA RUIZ DE ORTEGA Identificacion: CC 29344669
Edad: . 68 afios : CAMA:.
HC: ) . 329344669 Fecha Solicitud: 2025-02-25 17:27:21
Plan: - NUEVA EPS CONTRIBUTIVO 2024 Cliente: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE

: : . N SALUD SA
Tipo Afiliado: Cotizante - 3 Rango: 1
Profesional: JARANGO PAVA PABLO MIGUEL .

SOLICITUD AMBULATORIA : IMAGENOLOGIA NO RADIOLOGICA

883101 - RESONANCIA MAGNETICA DE CERESRD ' ,
Tipo de estudio: SIMPLE Y CONTRASTADO, - '
Observacion:
INGRESO TIPO D330 - TUMOR BENIGNO DEL . .
DIAGNOSTICO : ENCEFALO, SUPRATENTORIAL Fecha Diagnostico : 2025-02-25
MEDICO:

W
! T
‘ ‘ P
ARANGO PAVA PABLO MIGUEL ‘ g
CC: 15347893 Ve
NEURGCYRUGIA FUNCIONAL p‘:;;
rﬁi‘% :
s %4
RS &\







CLINICA DE OCCIDENTE S.A.

NIT: 890300513

e

CLBUOA DB ‘

T CL 18 NORTE NRO 5 N 34 TEL. 6603009 ,

No Ingreso: 16881465 (2025-02-25 ) No Evolucion: 61376316

Paciente: ESTHER LILIA RUIZ DE ORTEGA Identificacion: CC 29344669

Edad: 68 afios CAMA: ki ’

HC : 29344669 - Fecha Solicitud: 2025-02-25 17:26:34 )

Plan: NUEVA EPS CONTRIBUTIVO 2024 Cliente: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE
) i SALUD SA

Tipo Afiliado: Cotizante Rango: 1

Profesional:

IARANGO PAVA PABLO MIGUEL

SOLICITUD AMBULATORIA : LABORATORIOS

903856 - NITROGEND UREICO

Tipo de estudio:

Observacion:

903895 - CREATININA EN SUERQ U QTROS FLUIDOS

Tipo de estudio;

Observacion:

INGRESO TIPO
DIAGNOSTICO ;

D330 - TUMOR BENIGNQ DEL
ENCEFALO, SUPRATENTORIAL

Fecha Diagnostico : )

2025-02-25

MEDICO:

ARANGO PAVA PABLO MIGUEL

CC: 15347893

NEUROCIRUGIA FUNCIONAL




4
. I
. .
. >
. “
‘



CLINICA DE OCCIDENTE S.A.

,  NIT: 850300513
CLEGCA DB

DT - - €L 18 NORTE NRC 5 N 34 TEL. 6603000

Numero de . - iNumero de

Ingreso: 6881465 . . Evolucidn: 61376316

Paciente "~ 3ESTHER LILIA RUIZ DE QORTEGA ' Identificacion CC 29344669

Edad: 68 afios Cama: : '

HC: B - 3CC 29344665 Fecha Solicitud: i2025-02-25 17:29:27

Plan: " INUEVA EPS CONTRIBUTIVO 2024 Cliente: - ROEVA ENPRESA PROMOTORA DE
) . ALUD SA

Tipo Afiliado: Cotizante Rango: 1

Profesional: ARANGO PAVA PABLO. MIGUEL

TIPO DE SOLICITUD: CONSULTA

(890373X) CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTQ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA NEURCCIRUGIA

Observacién: CONTROL CON RESULTADOS

iTIPO ‘ D330 - TUMOR BENIGNO DEL ENCEFALO, Fecha Diagnostico 2025-02~25
DIAGNOSTICO : i{SUPRATENTORIAL : :
MEDICO: ’

ARANGO PAVA PABLO MIGUEL : ' ' g
CC: 15347893 - :
NEUROCIRUGIA FUNCIONAL -






| CLIMICS, m
CCCENTE

NIT. 890,300.513-3

HISTORIA CLINICA

{PACIENTE:
ORTEGA

ESTHER  LILIA RUIZ DE

IDENTIFICACION: CC 29344659

HC; 29344669 - CC

FECHA DE NACIMIENTOQ; 20/2/1957

EDAD: 58 Anos -

ISEXO: F

TIPO AFILIADO: Cotizante

ESTADO CIVIL: Casado(a)

QCUPACION: AMA DE CASA

RESIDENCIA: CALLE 6 N6 43 DEP;:;‘_“MENTO /
MISERICORDIA cIu VALLE  DEL
CAUCA /7 CALT

CORREO: marcemar_12@hotmail.com

TELEFONO: .3148482865;
CELULAR: 3148482865 H

FECHA INGRESO: 25/2/2025 - 15:44:46

FECHA EGRESOQ: 25/2/2025 - 17:30:46

CAMA:

EXTERNA

DEPARTAMENTO: 100901 - CO NSULTA

SERVICIO: AMBULATORIO

SALUD SA

CLIENTE: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE

PLAN: NUEVA EPS CONTRIBUTIVQ 2024

{GRUPO POBLACIONAL: No definido

o

PERTENENCIA ETNICA: Ninguna de las antericres

NOMBRE ACOMPANANTE: |UCY ORTEGA

PARENTESCO: Hijo(a)

TELEFONOQ: 3117148987

iDIRECCION:

NOMBRE RESPONSABLE: LUCY ORTEGA

IDENTIFICACION: CC

PARENTESCO: Hijo(2)

TELEFONO: 3117148987

DIRECCION:
FECHA i MOTIVOS DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL
17 21 ARA7842 - ARANGO PAVA PABLO MIGUEL MEDICO (A) ESPECIALISTA -
i MOTIVO DE CONSULTA :
CONTROL
s 2025-02-25 | ‘ENFERMEDAD ACTUAL :
§ i ,
i POP DE CONTROL DE RESCCIONDE MENINGIOMA DE LAA ESFENOIDAL DERECHA RECONTRUCCION CON MALI..A EN
2023, SE HIZO PRIMER CONTROL EN FVALLE DE LILI, DESDE HACE 2 AANO NO TIEN. CONTROLRADIOLOGICO
REFIERE OCASIONALMENTE DOLOR DE CABEZA E INSOMNIO
. ANTECEDENTES PERSONALES, -
ANTECEDENTES i oP DETALLE
ANTECEDENTES i - :
; FARMACOLOGICOS Antecedentes farmacologicos ENO (2025-02-25) E
cancer #NO (2025-02-25)"
.......................... B .
i : _ ‘ (2007-04-07)
Diabetes Mellitus INo (2035-02-28)
Enfermedades del SNC iNO (2025-02-25)
- ~ P P S :
PATOLOGICOS Enfermedades del tracto Gastromtestmal. #MALTOMA (2007 08_2 ) Fé
. . (2007~-04-07) i
Hipertension Arterial — i
NO (2025-02-25) ] L ‘E
Otras Alergi (2007-04-07) bt et amesepsnes et b eme e ent st rna f
s Alerglas NO (2025-02-25) gg
Recibe Medicacion IRANITIDINA. METOCLOPRAMIDA, (2007-04-07) 1
> T, H
iPOMEROY. CESAREA. (2007-04-07) :
QUIBURGICOS iQuirurgicos CRANIOTOMIA Y RESECCIONDE MENINGIOMA

RIESGO EN SALUD
MENTAL

y/o-alcohol

Adiccion a sustancias psicoactivas, benzodlazeplnas

3
#(2025-02-25) Ej
;

NO (2025-02-25)

Antecedentes de Depreéién mayor o trasto‘rno bipolar

consumacion de suicidio

Antecedentes personales y familiares de Intento o

INO (2025-02-25) ' §i

TRANSFUSIONALES Y
#GRUPO SANGUINEO

Antecedentes transfusionales y grupo sanguineo

INO (2025-02-25)

TRAUMATICOS

Antecendentes traumaticos

INO (2025-02-25) - -

ANTECEDENTES O
HABITOS TOXICOS

, iConsumo de Alcohol

)

INO (2025-02-25) : o i

’Imprimiéz CAICEDQ HENAC YULLY ANDREA - CAl15426

Fecha impresion : 2025/02/25 . 17:36:24
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KHTECEDENTES iParidad(Gestas,Partos:Cesdreas: Abortos'Mortmatos ------
GINEC’JOBSTETRICOS ‘Gemelares...) T "/G5PEADVS (2025-03-25) i
i
o ANTECEDENTES FAMILIARES
ANTECEDENTES . oP ; DETALLE o
iAlergias o §N0 (2025-02-25) ‘ O
h O T S S L LI e A e S e S L L L i Ly D L el S AR A AT A Lt bk o H
iCancer :
FAMILIARES :
Diabetes
Hipertenéion
E ANTECEDENTES DE RIESGO BIOLOGICO _ i OP. DETALLE F. REGIS i
f . , PUNTAJE: 0
APOYOS DIAGNOSTICOS SOLICITADOS
. : : , ' FECHA/HORA
TIPO  iCARGO DESCRIPCION EVOLUCION
IMAGENOLOGIAI 883101X RESONANCIA MAGNETICA DE CEREBRO . _ . ig/ ifszgfs B
NO . ; emereeues v e e . OO e e
RADIOLOGICA | 1lpode o
‘  estudio  [SIMPLE Y CONTRASTADO , 7 w
Observacion §° . ) . ]
i 903856X NITROGENO UREICO _ - 5/202025
SLABORATORIOS bromenes S Al
Tipo de : : -
estudio . ;
Qbservacion ' ) . i
903895X (CREATININA EN SUEROC U OTROS FLUIDOS ' f;’ %{;gfs )
iLABORATORIOS b A — L
Tipo de
astudio .
Observacion i
' DIAGNOSTICOS DE INGRESO ASIGNADOS...
_CODIGO | DIAGNOSTICO DE INGRESO OBSERVACION
D330 HTUMOR BENIGNO DEL ENCEFALO, SUPRATENTORIAL ~
CONSULTAS AMBULATORIAS SOLICITADAS
CODIGO DE . ‘ FECHA /HORA
CARGO repperaipap [FSPECIALIDAD {EVOLUCION
030 {890373X) CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN £25/2/2025 -
NEUROCIRUGIA: NEUROCIRUGIA i17:15:51
890373X! Observacion JCONTROL CON RESULTADOS
Diagnosticos
Presuntivos
" DIAGNOSTICOS DE EGRESO ASIGNADOS
CORIGO DIAGNOSTICO DE EGRESO .
D330 _ fTUMOR BENIGNO DEL ENCEFALO, SUPRATENTORIAL
: LISTADO DE SIGNOS VITALES . ]
Tension Arterial Frecuencia Cardiaca i Temperatura Frecuencia Respiratoria Peso | Talla i Masa Corporal Escala Eva
/ 80 i 37.00 17 70.00 § 141 ; 35,21 H

PROFESIONAL:  ARANGO PAVA PABLO MIGUEL ’ ESPECIALIDAD - NEUROCIRUGIA FUNCIONAL
CC - 15347893 '

Imprimi6: CAJCEDO HENAO YULLY ANDREA - CA!1é426 Fecha Impresién : 2025/02/25 - 17:35:24






LABORATORIO CLINICO SANTA MARIA DEL MAR

Dra. Angefica Maria Uribe Herrera
Reg. N° 13008209 L1.5.B. C/gena.
Pradera® Cra8#6 - 65
Cel, 3116338665

INOMBRE: | ESTHER LILIA RUIZ |EDAD: |68 ANOS [C.C. | 29.344.669|
|[MEDICO: | PARTICULAR |ORDEN # | 183[FECHA: | 22/04/2025
CREATININA
CREATININA EN SUERO 0.7 mg/dl
VALOR NORMAL
HOMBRES 0.7 — 1.3 mg/dl
MUJERES - 0.5~ 1.1 mg/dl

FIRMA:

LA INTERPRETACION DE ESTE RESULTADO ESTA A CARGO DE SU MEDICO






