EPSM@E:??C Fecta Expedicidn: 2025-14-16 14:10:25 ORDEN MEDICA: 4546083

{ IPS: IPSMEDIC SAS  Nit: 900168679-7 Dlreccion: CL ¢ # 8-17 Teléfona; 6023844030
Paciente: CARLOS EVER PAREDES OPANCE - Identificacidn: CC 94 00@ Sexo: M Télefono Coatacto: 5735058269483
F Tipo Afiliado: Cotizante £dad: 54 afios 5 meses 5 dfas  Cuota Recuperaciéng Convenlo: NUEVA EPS UT NUEVA RED MEDICIPS PALMIRA « PRADERA
| DX Ppal; M8(5 DX Rel 1: 5320 DX Rel 2! -- DX Ret 3t -
Profesional: DANIEL RICARDO RESTREPO HERNAMDEZ Documenta: 1113475850 Especialidad: MEDICINA FAMILIAR
Prestador NEW BIOLOGY 5.A.5 Cludad: C N Direcciém: Cra 42 #7-69 B/Los Carnbulos, piso 2 Ediflcio FRESENIUS - Teléfono: 3053035695 -
BBl T s P R AR ARSI
883230 RETONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA LUMBOSACRA SIMPLE 1 309225
PROFESIONALY DARRL HICERIPRESTREPO HERNANDEZ FACIENTE: CARLOS EVER PAREDES OPANCE
ESPECIALIDAD: MEDICINA FAMILIAR CC 94300065
Documunto: 1112675950
Firmado Electrénicamente: Ley 527 de 1998 Articulo 2

La validez del presente documento es de 00 dfas. Vélida desde 2025-04-16 14:10:25 hasta 2025-07-15 -

Desarrgllado por SinerglaSE SAS  Elaborads: DANIEL RICARDC RESTREPOD HERNANDEZ - 2023-04-16 14:10:25
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Fecha Exp;dicmn; 2025-04-16 11025 SOLICITUD MEDICA - SERVICIOS PENDJENTES AUTCRIZACION

P8 Mudic

P Printaria: IPSMEDIC SAS . ‘ :

Pacienter CARLCS EVER PAREDES OPANCE Identificacion: CC 34300065 Téleforic Centacte: 573505825983

Profesionzl Remisor: DANIEL RICARDO RESTREPQ HERNANDEZ Dacumgnto: 1113675850 Especialidad: MEDICINA FAMILIAR

Tipo Aflllado: Catlzante ' ) : . ' Edad: 54 afios § meses 5 dfas : ‘ Cuota Moderadora / Copago: -

Convenio: NUEVA EPS UT NUEVA RED MEDICIPS PALMIRA - PRADERA ‘

DX Ppal; MEOS DX Rel 1: 5320 DX Ret.2: - DX Rel 31— Finalidad: :
copige T hesempion T T canr T oBSzRVACION s ; ‘I :

60273 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA 1 CIRUGHA DE COLUMNA ) |

L pF e e
PROFESH LIRS RE:
ESPECIALIDAD: MEDICINA FAMILIAR
Decumento: 1113675950 '

Firmado Electrdnicamente: Ley 527 de 1899 Articulo 2 : ) . i
La validez del presente documento es de 90 dizs, Vilida desde 2025-04-16 14:10:25 hasta 2025-07-15 f ’

EFO HERNANDEZ . ! )

NOTA; Este documento no es vélido para | prestacion del servicio, dirijase al &rea administrativa para tramitar [a autorizacién respectiva. .
Desarrollade por SinergiaSE SAS  Elabarado: DANIEL RICARDO RESTREPO HERNANDEZ - 2025-04-16 14:10:25 !




v



bal v Lb s bl E

Fecha Expedicign: 2025-04-16 14:10:26

RECOMENDACION

198 Radic
iP5 Primaria: IPSMEDIC SAS Coe . .
Paciente: CARLOS EVER PAREDES OPANCE : identificacién: CC 94300065 Télafona Contacto: 573505829983
Profesional Remisor: DANIEL RICARCO RESTREPO HERNANDEZ Documento: 1113675950 Especialidad: MEDICINA FAMILIAR

DETALLE

CBSERVACION: CONTROL POR MEDICINA FAMILIAR CON RESULTADOS

B D~
PROEESIONAL DAL RICARSOIHESYREP O HERNANDEZ :
ESPECIALIDAD: MEDICINA FAMILIAR : ' '
Documento; 1113675950 : ’ : !
Firmado Electrénicamente: Ley 527 de 1999 Artlculo 2 !

Desarrellado por SinergiaSE $AS  Elaborado: DANIEL RICARDO RESTREPO HERNANDEZ - 2025-04-15 14:10:25







I |
) HISTORIA CLINICA - -
1P5; IPSMEDIC SAS Nit: $00168679-7-. } . . . ! . !
Sede: MEDICIPS PRADERA Cod. Hab'![taclon 765630569:.’18
Nombre: CARLOS EVER PAREDES OPANCE Identificacién: CC-04300065

Régimen: Contributive

Profesional; DANIEL RICARDO RESTREPO HERNANDEZ Regfstro Médlico: 1113675950 Especialldad: MEDICINA FAMILIAR Fecha Atencién: 2025-04-16 14:1'0:26 ,
Nombre; CARLOS EVER PAREDES OPANCE identificacion: cc- 94300065 : lSexo: M IEdad: 54 afios 5 meses 5 dias -
- " [
;. Fecha Nacimiento: 1870-11-11 Qcupacion: o : . ! |
- Direccion: TV 7 224 45 . Teléfono: 573515829983 '-CTudad Residencia: PRADERA : ‘
|

-t Convenic: NUEVA EPS UT NUEVA RED MEDICIPS PALMIRA - PRADERA

Asegurador: Nueva EPS

Range: RANGO 1 ' ’ Estado Civil: _ . Discapacidad: Sin Discapacidad . ’ . !
; Etnia: Olra ) Religidn: Catolica ' . Poblacién: Ninguna ‘
¢ Acompafiante: . Parentesco: Teléfono ' ;
F Responsakble: . ) Parentesco: o Teléfono:
) DATOS ATENCION _ : .
Motive Consulta: POR-DOLOR EN LA ESPALDA ' ' o : : i

- LEnfermedad Actual: PACIENTE DE 54 ANOS, CON CUADRO CLINICC DE DCLOR LUMBAR CRONICO DE 7 MESES DE EVOLUCICN, QUE SE IRRADIA A .
MIMEBRC INFEIOR‘DEF{ECHO, PARESTESIAS, TIENE RADIOGRFIA DE COLUNMA LUMBOSACRA CON DENSIDAD OSEA DISMINUIDA, . ; i
IMAGEN COMPATIELE CON FRACTURA PGS APLSTAMIENTO DEL PLATILLb VERTEéRAL INFERIOR 20%, DISMINUCION DE ESPACIC
DISCAL L1-LZ, L4-L5, SE CONSIDERA PACIENTE CON HALLAZGOS DE DENSIDAD DSEA DISMINUEDA ASQCIADC A FRACTURA POR
’ APLASTAMIENTO VERTEBRAL NOI TIENE ANTECEDENTE DE TRAUMAS A ESTE NIVEL SE CONSIDERA FACIENTE CON DX DE
OSTEOPORDOSIS, MUY ALTO RIESGO, 5E INDICA MANE/O CON DENOSUMAB, CALCIO + VITAMINA D, SE SOLICITA TOMA DE
DENSITOMEI'RIA OSEA, PARACLINICOS, VALORACION POR NEUROCX CON TOMA DE RESONANCIA DE COLUMMNA LUMBAR DADO
S!NTOMAS RADICULARES EN MIEMBRG INFERIOR DERECHO. SE EXPLICA APACIENTE .

; e REPORTE DE ESTUDICS ‘ .
- 22/3/2025 RX DE COLUMI\A LUMBOSACRA DENSIDALD DE LAS ESTRUTURAS OSEAS DIRM!NUIDAS Existe imagen compatlb\e cen

fractura por aplastamiento del platiilo vertebral infericr de aproximadamente un 20% en su parte mas anterior por aplastamiento

previo a nivel del cuerpo vertebral de L1 hay esclercsis en la superficie de los cuerpos verrebra_ies lumbares. Hay osteoﬁtos
anteriores en |os cuerpes vertebrales lumbares, Se cbservd disminucién del espacio discal L1-L2, L4-L5, por probable discopatia ’ | |
asetiada en estos niveles. No hay signos de esporidilolisis ni de espondilolistesis. Existe curva escohétlca lumbar de convexidad
hacia la derecha de 6° con componentg rotacional grado I.. PELVIS: Densidad de las estructuras éseas dlsminuida, sin lesiones
F . . liticas ni blasticas. No hay fracturas. Espacios coxofemorales conservados bilateralmente con esclerosis de los techos acetabulares. |’ ‘ i .

Cabezas femorales en adecuada posicldn. Se observa discreta disminucidn del espacio sacroiliace bitaterzimente, con esclreros'is dei .

j ‘ . las superficies sacrolliacas. No hay alteracidn a nivel de la sinfisis pibica.

. ‘ ] ALERGIAS .
. Descripcién: | No indica presentar alergias . : . i i

3 . - h ANTECEDENTES TRAUMATCOLOGICOS ' ’ ;
Pescripcién: | No indiza presentar Antecedentes traumatcldgicos

I . . ’ ANTECEDENTES QUIRURG!ICO L
Descripeion: ‘ No indica presentar Antecedentes Quirdrgicos . : : .

EXAMEN SISTEMA FIS'CO . .

Cabeza . o Normal

Desarrotlado por SinergiaSE 525 Impreso: YESSICA LORENA"MEDIINA - 2025-04-15 14:11:34.307037 Pagina 1/4 - ' : !
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oo - : . : " - -
L : < IPS:IPSMEDIC 5A5 Nit: 8001686797 : . - ' :
3! . Seve: MEDICIPS PRADERA Cod.Habilltacion: 765630669718 _ . .
‘ Mombre: CARLOS EVER PAREDES OPANGE Identlficacion: CC-94300065 ‘ T i )
P Profesional: DANIEL RICARDO RESTREPO HERNANDEZ Reglstro Médice: 1113675950 Especialidad: MEDICINA FAMILIAR, ‘.Fe:ha Atencion: 2025-04-16 14:10:26 h
. \ 1 .
O | so3gas [ 1 | FOSFORO EN SUERO-U OTROS FLUIDOS - ] _ 1
P . i
I
P ] Observacion: None | < -
.
L | 903706 | 1 [VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL] : ' , _
o ] IObservacién: None . !
P : : - — -
¥ | 203604 | 1 [CALCIOIONICO o H
i H N

| Observacién: None

L

SOLICITUDES APQYO DIAGNOSTICC(EPS)
Sl Cédigo | Cant | - ‘ ‘ . Nombre @
R 890273 1 JCCNSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESFECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
Lo -
‘{ ! - | Neota: CIRUGIA DE COLUMNA :
o . ' MEDICAMENTOS
i .
= I ) Descripcién: $in ordenamiento Medicamentos
P .
; SOLICITUDES MEDICAMENTOSI(ERPS) .
i [D: 72202 ‘Nombre: DENOSUMAB 60mg/lmi OTRAS SOLUCIONES . ) ] Presentacién OTRAS SOLUCIONES ,
[ " ) y
D Dosis:i - Horas: 24 | Cantidad: 1 : Dias: 1 | Indicaciones: APLICAR' SC SEMESTRAL
Bl - .
3 L : ID: 78077 Mambre: CITRATO DE CALCIO 1500MG//TAMINA D3 200 MG - TABLETA RECUBIERTA ]Presentacldn TABLETA RECUBIERTA
H I - -
. | Dosis: 1 Horas: 24 I Cantidad: 30 i Dfas: 30 J Indicaciones; -
- 1D: 75047 Nembre: PREGABALINA 75mg/1U TABLETAS DE LIBERACICN NO MODIFICADA | Presentacién TABLETAS DE LIBERACION NO MODIFICADA
I 0 .
i 1 T Dosis: 1 Horas: 24 ICantidad: 3n IDias: 30 ||ndicaciones: . ’
i fb: 78077 Nembre: CITRATO DE CALCIO 1500MG/VITAMINA D3 200 MG - TABLETA RECUBIERTA l Presentaclén TABLETA RECUBIERTA
! Dosis: 1 Horasi 24 = | Canticad: 30 - | Dlas: 30 - | Indicaciones:
; ID: 75047 Nombre: PREGABALINA 75mg/1L TABLETAS DE LIBERACICN NO MODIFICADA . R I Presentacién TABLETAS DE LIBERACICN NO MOBIFIEADA
: | Dosis: 1 . Horas: 24 | Cantidad: 30 | Dfas: 30 l Indicaciones: '
[ : -
I
| : I {D: 76077 I Nombre: CITRATO DE CALCIO 1500MG/VITAMINA D3 200 MG - TABLETA RECUBIERTA | Presentacién TABLETA RECUBIERTA
[ = 0
i | ' ! Dosis: 1 ] Moras: 24 } Cant/dad: _E!O | Dias: 30 l Indicaciones: - A .
; I t 1D: 75047 - Nombre: PREGABALINA 75mg/1U TARLETAS DE LIBERACIOM NO MODIFICADA - | Prasentaclén TABLETAS DE LIBERACION NO MODIFL:ADA
i - v
! Desis: 1 Heoras: 24 ) l Cantidad: 30 | Dfas: 30 l Indicaciones: °
! ' . . RECOMENDACIONES
i [CONTROL POR MEDICINA FAMITAR SN RESULTADGS

Redistro Médlco: 1113675950

Firmada Electronicamente: Ley 527 de 1998 Articulo 2

‘Desarrellado por SinergiaSE SAS - Impresa: YESSICA LORENA MEDINA - 2025-04-16 14:11:34.464122 . . i ' Pagina 4/4




