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CAPITULO 1

CARACTERISTICAS Y BENEFICIOS

El programa de PORTAL SALUD es una aplicacion en ambiente Web disefiada para manejar la
informacion de una forma confiable, eficiente y consolidada. Ademas, trabaja de forma integrada

con el moédulo de Facturacién Hospitalaria.
Portal Salud:

e Mostrar las consultas y diagndsticos realizados al paciente segun la parametrizacion.
e Mostrar la agenda del profesional y los pacientes asignados.
Historia Clinica:
e Registro basico de la historia del paciente. Aqui se puede digitar en forma de texto la

siguiente informacion: Motivo de la Consulta, Antecedentes, Examen General, Impresion

Diagndstica, Tratamiento.

e Registrar e Imprimir la formula médica.
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CAPITULO 2

ACCESO AL PROGRAMA

El usuario al dar clic en su navegador de Internet de Confianza debe digitar en la barra de bldsqueda,
la IP y el Puerto asignado, se visualizara la siguiente ventana.

Portal THS

Favor digite su usuario y clave.

Empresa: 1103 - EMPRESA PORTAL SALL -
Usuario ADMIN
Clave:
Entrar
Mo Cerrar Sesion

A continuacion, después de seleccionar la empresa, el usuario y la clave se solicitara la sucursal.

Partal TNS

Favor digite su usuario y clave.
Empresa

Usuario:

Mo Cerrar 5esion
Sucursal: 00 - PRINCIPAL -

Continuar
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Al ingresar al portal se mostrara la agenda del dia actual del profesional de la salud asociado al
usuario que ingreso, en la parte izquierda se podra observar las opciones del menu de registro de

historia clinica y en la parte superior el menu de configuracion.

KATNS o 2tns
ario: ADMIN Visitantes; 2 Usuarios 1 Empress: EMPRESA PORTAL SALUD Sucursal; PRINCIPAL T -
A 1ERRA LAGUA
Hora de Lle; b
2 Mé
M Pot
Tria
Aie Na
Hist
batét
bstet
Remision
farencia - Re
- - -z
Menu de configuracién
":‘:‘ s 0O F T W A K E
Configuracion -
Ceonfiguracion
Acerca de...
Cerrar Sesion
No. Factura Servicio Plantillas
Sin datos para mostrar
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En el menu de Configuracion podremos encontrar todo lo concerniente a las variables generales

para uso del médulo asistencial ya sea de configuracién de procesos como de impresion de reportes.

Configuracidn Generales

Tema de Sitio: Default v

Logo de la Empresa: Examinar...

Formatos: jpeg, gif
Tamafie Maxime: 4Mb

Activar Mensaje de Abandono
Sugerir Antecedentes en Historia Clinica

Mostrar Formulario de Rips al guardar Historia Clinica

Ll

Tamafio de Archivas Mb:
Imprimir Firma del Profesional Centrada
Imprimir Cedula v Registro del Profesional &l final
Mo Imprimir Firma del Profesional
Mo Imprimir Titulo de Plantilla
Solo Imprimir Plantilla
Tipo de Formato para Impresion: -

Consecutivo de Citologias: 00000

Grabar

Plantillas

En la opcidn de plantillas se realiza toda la configuracion, creacion y edicion de las mismas,

estas plantillas son las que después seran utilizadas en los servicios asistenciales.
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Seleccione Plantilla a Editar:
Inactivo:

HOJA DE MEDIDAS DE EC{ ~

Grupo: Mombre:

CARDIOLOGIA NO INVASIVA HOJA DE MEDIDAS DE ECOC/

Muestra Diagnosticos: Muestra Examen General: Muestra Examen Fisico: Muestra Grid de Odontograma:
Triage:
& O i = B - E
Normal - |Anal v (TamafioFuer || B I U & |= = = (6~ A ~
Hora de Inicio iHora de
100% FCM. | 85% FCM {FCM Alcanzada
MEDICAMENTO |mecg mg/ml |Via de Administracion |FC|TA
Basal
5
10
20
DOBUTAMINA
30
40
50
Recuperacién
ATROPINA
METOPROLOL

‘ ¢ El paciente ha ingerido medicamentos diferentes a los preescnlos‘?|Si | ‘No ‘ ‘
‘ ¢Cual?

‘ ¢ El paciente presenta alergias? ‘S\ ‘ |No | ‘
[ oA que?

Se aplic técnica de asepsia. El paciente fue informado acerca de medicamento & administrar, se aclararon dudas al paciente sobre el medicamento a administrar, se verifica que la orden de
medicamento fue por escrito.

Pacientes

En la opcién de pacientes se busca a cudl persona se le desea realizar el movimiento de historia

clinica o ver el histérico de historias de dicha persona, la busqueda puede realizarse por nombre o

por la cédula de dicho paciente.
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En la opcién de pacientes con click derecho podemos adjuntar la dltima historia clinica generada y

también visualizarla.

3 Mplicaciones 85 CollsbNet Subversior g, locathost /127001 /[ Products
£ S
P tns Portal TNS () tnS
=
P it Ed:
Pagi 1 adjur
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Adjuntar Historia Clinica.

| Adjuntar Historia Clinica Anterior X

Examinar...

Adjuntar

Se busca un archivo de la historia clinica en el explorador de nuestro equipo.

@ Abrir ]

\/\/ [- Escritorio » - | e 2 |'| BuscarEsc 0 »
Organizar v Nueva carpeta S » | ‘ﬂ‘
I Favoritos I ““* Bibliotecas il
¥ Descargas —| Carpeta de sistemna s
Bl Escritorio 3
., Sitios recientes , Grupo en €l hogar
Q Carpeta de sistema
\
4 Bibliotecas
DESARROLLOG6
< Documentos 3 Carpeta de sistema
&= Imagenes
o' Masica P Equipo
=| Subversion = ¥ Carpeta de sistema
a Videos 3
QQ o
& Grupo en el hogar SuEpuY Sie Seteirie
ACTUALIZACIONES PORTAL
/M Equipo - | ] FfEDlDOS .
Nombre: - ‘ﬁlefox HTML Document v]
[ Abrir lv] Cancelar ]

Y por ultimo se adjunta al paciente seleccionado.
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Adjuntar Historia Clinica Anterior x

Ezscaner2016-11-30-050312.pdr | Examinar...

Adjuntar

La opcion de ver histdrico se divide en dos secciones: la de la parte superior son los registros de

las historias clinicas y la inferior es la visualizacion de la historia seleccionada en la parte superior.

3 . locahost /127001 [B] Products
(o)) [(P))
R TNS roms K
b DR MATASANO

DR MATASANO
DR MATASANO

Tipo do Usuario:

CONSULTA GENERAL

Sobre el listado histérico de historias clinicas existen opciones que se pueden visualizar al dar click
derecho sobre la historia a seleccionar.
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Fecha ¥ Hora ¥ Tipo ¥ | Profesional ¥ Adjuntos

10/07/2017 16:02 FORM_MEDICA DESCONOCIDO P
Imprimir Por range de Fechas
)7/2017 15:54 FORM_MEDICA DESCONOCIDO ;
Ver Adjuntos
15:54 FORM_MEDICA DESCONOQCIDO
Generar PDF
10:00 HISTO_INICIAL JUAN MANUEL EneE

Evolucion de la Historia Clinica

REPORTES Y EXAMENES
Imprimir por rango de fechas las historias clinicas.
Imprimir Procedimientos Por Fechas x

Fecha Inicial:

01/01/2017 -

Fecha Final:

10/07/2017 -
Imprimir

Se genera un reporte con las historias clinicas que apliquen al rango de fechas seleccionadas.
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FORMULA MEDICA

Nombre: FPEFITAPEREZ Historia Clinica:
Género: F Fecha de Nacimiento: Edad (Anos): 72
Tipo ldentificacion:  CC Niamero:
Direccion: CLL9MNG9-8700 Teléfono:
Entidad: MEJOR SALUD S.A Tipo de Afiliado: Cotizante Tipo de Usuario:  Contributivo
Ocupacion: PAMADERO Escolaridad: Cotizante
Fecha Atencidn: 10/07/2017 0:00:00 Sede Atencidn:
Atendido por: Rips Consulta:
Diagnostico:
INFECCION DEBIDA A ESCHERICHIA COLI ENTEROPATOGENA
FORMULA MEDICA
Nombre: PEPITA PEREZ Historia Clinica: 372351
Género: F Fecha de Nacimiento: 18/06/1945  Edad (ARos): 72
Tipo ldentificacion:  CC Niamero: 5.555.555
Direccion: CLL9MNG9-8700 Teléfono:
Entidad: MEJOR SALUD S.A Tipo de Afiliado: Cotizante Tipo de Usuario:  Contributivo
Ocupacion: PAMADERO Escolaridad: Cotizante

Fecha Atencidn:
Atendido por:

10/07/2017 0:00:00

Sede Atencidn:

Rips Consulta:

Diagnostico:

INFECCION DEBIDA A ESCHERICHIA COLI ENTERCRATOGENA

Ocupacion:

PANADERO

Escolaridad:

. . . - Duracion - Via de administracion,
N® Medicamento (Nombre genérico) Concentracion y forma farmaceutica (Dias) Cantidad dosis y frecuencia
1 [SOLUCION ALBUMINA 20 30 (30) ORAL

FORMULA MEDICA

Numbre: PEPITAPEREZ Hisloria Clinica: 372351
Génera: MNecha de Nacimiento: 1051545 Cdad (Ahos): 72
Tipe ldentificacidn: cC Mimero: 5555555
Nirecridn: CLL9MNB9-8700 Teléfonn:
Entidad: MEJOR SALUD S.A Tipo de Afiliado: Cotizante  Tipo de Usuario:  Contributive

Cotizante

A cada registro de historias clinicas se les pueden también cargar adjuntos.

< C O kocalhosts.

- e
[(P)]

Usuaric: ADMIN Visiz:

Alepi Embarezada y Recin N

Ajepi L

fer Hiatirics Exémencs

Nombre:

PEPITA PEREZ

Historia Clinica No:

Edad:
Direccidn:
Teléfono
Formh Midca
R Macica o ot Escolaridad:
Orden Médica Tipo de Usuario:  Farticula:
Gdeatsgrams
Troge CONSULTA GENERAL

Fecha de Atencian: lunes, 11 de ulic s 2

Acompaante:  MICHZE:
Parantesca:

Ips:

Moivo de Consulia | Enfermedad Actual

Motiva de Consulta:

Antesedentes

Configuracion

Género Fecha de Nacimiento:
Tdentificaeién Tipo: °C Nimern:

Ciudad: Entidad:

Ocupacion:

Tipa de Afiliada:

Telédomo:
Atendido Par:

Signos Vitales

Reysion por Sistamas Examen Fisice

Diagneticas

nneTs
5555565
SIN EVPRESA

Sede de Atencion: EMPRESA PORTAL S4LUD

DR MATASAND

Concepts Médco | Plan da Maneic
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Asi como estas dos opciones también esta generar la historia clinica a PDF, hacer una evolucion a

dicha historia clinica y también imprimir las evoluciones de la historia por rango de fechas.

En la Opcién de resumen general se imprimiran todas las historias del paciente seleccionado.

Dentro de los registros de historias clinicas el primero en el menua es el de consulta general en el
cual se le podra asociar un RIP, diligenciar un motivo de consulta, establecer la enfermedad actual,
antecedentes, la revisiGn por sistemas, los signos vitales, los resultados del examen fisico,

diligenciar los diagnésticos, dar un concepto médico y un plan de manejo para este.
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NS wume 2tns

susrio] ADMIN Visitantes: 2 Us resa: EMPRESA PORTAL SALUD Sucursal: PRINCIPAL

Nombre: - PEPITA PEREZ

Histaria Clinica No: 125135 Género: £ Fecha de Nacimiento: 3/01/1576
Edad: H Identificacion Tipo: CC Nimero: 5555555
Direceion: Ciudad: Entidad: SIN EMPRESA
Teléfono:

Ocupaién:
Escolandad: Tipo de Afiliado:  Cotizante
Tipo de Usuario: Particular

CONSULTA GENERAL

aiapi Em

echa <, 10 de julio de 2017 11:22:45 Sede de Atencion: EMFRESA FORTAL SALUC
o Teléfono:
. Atendido Por: DR MATASANO
RIPS:
2 | Enfermedsd Actusl | Antecedentes | Revisién por Sistemas | Signos Vitsles | Examen Fisico | Disgnosticas | Concepto Médico | Plan de Mansjo

Los servicios asistenciales son registros de historia clinica con informacion basica y se le anexan
unas plantillas de acuerdo con la informacion adicional que desee la entidad prestadora de servicio
de salud agregarle a dicho movimiento, las plantillas son proporcionadas por el cliente y pueden ser

modificadas a su gusto (ej. un formato en Word con unos datos solicitados al paciente).

Esta es la pantalla inicial que le solicita que decida cual plantilla va a usar.

aQtns)

nombre PEPITA PEREZ

Tigo de Usuoria:  Pertauler

CONSULTA GENERAL

Atendido ¥or:  DRUATAZANO
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Esta es los servicios asistenciales ya con la plantilla seleccionada.

La formula médica es un registro de historia clinica el cual al paciente se le registra el diagnéstico,
se le agregan los medicamentos a suministrar y en las recomendaciones también se le puede

agregar un servicio como referencia.

atns

Teléfonor

FORMULA MEDICA

Fecha de Ate

Sede de Atencidn: PORTAL SALUD 2017

........

RECOMENDACIONES:
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La opcion de agregar medicamentos se solicitara el servicio de tipo RIPS de medicamentos, el

nombre genérico del medicamento, la concentracion, la duracion, cantidad y via de administracion.

Nusve  Medicamento Medicamenta (Nombra genérico Concentracion y forma farmacsutica Duracion (Dizs Cantidad Viia de administracion, dosis y frecuancia

SERVICIOI: Medicamento (Nombre generico):  Concentracion y forma farmacéutica:  Duracion (Dias):  Cantidad:  Via de administracion, dosis y frecuencia:

WDOU3175 SOLUCION DE ALBUKINA HUI *| - o % " L

Actualizar Cancelar

Nugve | Medicamants I-'ﬂ,;iramert;[f.;mbreqereric:- Concantracion v forma farmacéutica | Duracion (Dias)  Cantidad  Via de administracian, gogis § frecuencia

SOLUCION DE ALBUMINA R |
B | uacroNGRepioos)  SOWCONALBUMNA o L

La opcién de agregar servicio es para tener de referencia a la hora de dar una recomendacion en la

férmula médica por lo cual el servicio seleccionado se escribira en la recomendacion.

Servicios:

ETR Agres Servicio
MD03037 A COBRE [SESTAMIBI-ISC = gregar servicio

RECOMENDACIONES:

RECOMENDACIONES EN LA FORMULA MEDICA

*MD003577 MEBROFENIM-ACIDO IMINODIACETICO- CLORURO DE ESTANO
*MD03037 TETRA COBRE (SESTAMIBI-ISONITRILOS)
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Reporte de Formula Médica

Nombre PEPTA PEREZ Historia Clinica Mo. 372351
Género F Fecha de Nacimiento 13/06/1245 Edad [Afos) 2
Tipo Identificacion  CC Namere 5555555 Teléfone
Direccion Estado Civil Casado
Entidad MEJOR SALUD SAS Tipo de Usuario Contributivo
Ocupacion SIM OCUPACION Tipo de Afiliado Cotizante
Ciudad Escolaridad

Email

Acompanante Teléfono Parentesco

Email
Fecha Atencidn: 107072017 0:00:00 Sede Atencion: PORTAL SALUD 2017

Rips Consulta:

FORMULA MEDICA

Atendido por:

Diagnostico:
INFECCION DEBIDA A ESCHERICHIA COLI ENTEROINWASI WA
N Medicaments (Nombre genérico) Concentracion y forma farmacéutica Duracion| ¢ idad Via de administracian,
[Dias) dosis y frecuencia
1 [SOLUCION ALBUMIMA 30 30 (30) ORAL

Recomendaciones:
RECOMEMDACIONES EN LA FORMULA MEDICA ® 81010382 TECHMECIO B88M * MD003038 CITRATC DE GALIO -67 - BMCI * 8804303 OMIX

AMPOLLA

REG.
ClaLIDAD

La orden médica funciona de forma similar a la férmula médica solo que aqui prima el

concepto médico por el cual se va a realizar dicha orden médica.
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Jatns

ORDEN MEDICA

Después de agregar el concepto de la orden médica se pueden agregar si es necesario los
servicios referenciados con la cantidad a suministrar y una observacién para cada uno de

estos.

Dascripcién Cantidad Observacionas

Observaciones:
Servicio: Cantidad:

TERAPIA DE REHABILITACION CARDIACA 50D -

Actualizar Cancela

El Odontograma es un registro de historia clinica especial por el cual se le agregan

novedades a los dientes del paciente y el motivo de la consulta.
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ODONTOGRAMA

Al agregar novedad de dientes se puede seleccionar sobre que superficie del diente se desea

agregar la novedad y se selecciona del listado.

ODONTOGRAMA

OO QCQQQ@
PREPE = DO

Corons Adaptada

Corona Desadaptada

RO = OO

A Endodoncia a Realizar

85 84 83 82 3 74 75
A Encodoncia Reslizada
|
d $= Destruccion Coronal Completa
a8 47 a6 as 4 a3 2 | 33 34 3s 36 37 38

Diente Fracturado

© Caries —— Desgastado «— Destrucei »  Ndicleo ) Resina | Ausente
\F Diente Rotado Diente Fri — Sin Erupcionar / Fakante
X Extraccion Indicada @  Obturacién con Resina . s
O Corona Adaptada /\ Endodoncia a Realizar N Nicleo o Sallante
O Corona D " " @ Oburacic ®  Obturacion Con Amalgama »e Retraccion Gingival
$  Superficie Sellada
luevo Diente Superficie No $  Sellante Indicado Hora Observaciones
v sano
| Ausente

Sin Erupcionar / Faltante
Sellants

>  Retraccén Gingival

Y se marcara la novedad sobre la superficie del diente seleccionado.
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ODONTOGRAMA
BEEEEEEOE OO
EEEE @R
OEOEEOE QOO

48 47
@ Caries —— Desgastado 4+— Destruccién Coronal Completa @ Obturacién con Resina | Ausente
X Extraccion indicada \F Diente Rotado Diente Fracturado $ Superficie Sellada — Sin Erupcionar / Faltante
) Corona Adaptada A Endodoncia a Realizar N Nucleo § Sellante Indicado S Sellante
) Corona Desadaptada A Endodoncia Realizada @ Obturacion con Amaigama V Sano e Retraccion Gingival

Nuevo Diente Superficie Horz Observaciones

Vestibular(V 7

Diente: |51 ~  Superficie: Vestibular(V -
Novedad: Caries ~  Fecha: 10/07/2017
Hora: 17:26 Observaciones:

El triage es un registro de historia clinica en el cual se le registra al paciente el motivo de la consulta,

la anamnesis, los signos vitales, los diagndsticos, el concepto médico y la clasificacion del triage.

Nombre: PEPITA PEREZ
Historia Clinica No: 32351

GErnmru: F Fetlia de Naciienlu: 15/06/15435 0:00:0 Edad; 7z
Identificacién Tipe: CC Nimero: 5.555.855 Direccién:
Ciudad: Entidad: MEJ UH SALUD SAY Telefono:
Tipe da afiliado: Cotizanta Tipo de Usuario: Contributive

Fecha de Atencién: lunes, 10 de julic de 2017 17:31:54 Sede de Atencién: PORTAL SALUD 2017
Acompaiiante: Telafona:

Parentesco: Atendido Por: DESCONOCIDO

Motive de Consulta Anamnesis Signos Vitales Diagnosticos Concepto

Motive de Consulta:

Clasificacion Triage:
1 -

Insertar
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Los registros de AIEPI de divide en tres tipos de registros los cuales cada uno tiene una plantilla
cargada ya definida la cual maneja cada una informacion que difiere entre si, los registros son los

siguientes:

¢ AIEPI Embarazada y Recién Nacido

ATENCION INTEGRADA DE LA EMBEARAZADA Y EL RECIEN NACIDO

FECHA DE ATENCION:

lunzs, 10 de fuliz de 2017 17:48:11

110% HIPERTENSION PRIMARIA v v

1.4
3
-
L]
Z
1
[
[H
]

Mormal = Arial =| |1 (8pt) -|B I U S |E = =

N® HISTORIA CLINICA: 27

VACIO Ecografia_

GESTACION CON
RIESGO INMINENTE

GESTACION DE ALTO
RIESGO

GESTACION DE BAJO
RIESGO

VERIFICAR EL RIESGO DURANTE EL TRABAJO DE PARTO QUE AFECTA AL BIENESTAR FETAL

PARTO CON RIESGO
INMINENTE

FARTO DE ALTO
RIESGO

PARTO DE BAJO
RIESGO

ATENCION AL RECIEN NACIDO EN LA SALA DE PARTO

[NSTITUCICOMs NEJOR SALUD SAS CIUDAD
NUMBKE: FEPILA PHH-# EDAD: 7
FOFNTTFTCACTON TTRD: O HITMFRO:
GENERD: F FEC. NACIMIENTO:
ACOMMANANTE! PARENTESCDn
TFI FFOND: DTRFCCION:
MOTIVO DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL:
Mativo de la consula
PESO (Ka): 61 TALLA (Cmis): 162 IMC: 23.24 TA:
FC (Ppm): FR (Rpm): TEMPERATURA °C: a7 HEMOCLASIFICACION: |0
Coombs: FECHA ULTIMA MESTRUACIOM: |12/01/2017 -~ FECHA PROBABLE PARTO: 13/10/2017 -~ | EDAD GESTACIONAL: 26
Diagnostico: Diagnostice Mo, 1: Diagnostice No. 2: Diagnostico No. 3:
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¢ Reporte AIEPI Embarazada y Recién Nacido

AIEFT - ATENLIUN e LA EMBARASADA Y EL RELIEN NALIDU

Nombre PEPITA PEREZ Historia Clinica No. 372251

Genero F Fecha de Macimiento 12/06/ 1845 Edad T2 Dials)

Tipo |dentificacion CC Mamers 5555555

Direccicn Telefono

Entidad MEJOR SALUD S5AS Tipo de Afiliado Cotizante Tipo de Usuario Contributivo
Acompanante Teléfono Farentesco  \1aMRE

MOTIVO DE CONSULTA ¥ ENFERMEDAD ACTUAL
Mativo de la consulta

SIGNOS VITALES

Temperatura : 37 °C FC: ppm FR: rpm TALLA: 182 Cm
PESO: 51 kg IMC: 23.24

TA: Hemoclasificacion: Coombs:

Fecha Ultima Mestruacion: Fecha Problabe de Parto: Edad Gestacicnal:

DIAGNOSTICOS

Diagnostico Principal:
110 HIPERTEMSION PRIMARIA

ATENCION INTEGEADA A LA EMEBARAZADA Y AL RECIEN NACIDO

GESTACION CON
RIESGO INMINENTE

= algun medicamento? Sl NO

GESTACION DE ALTO
FIESGO

GESTACION DE BATO
FIESGO

OBSERVACIONES

VERIFICAR EL RIESGO DURANTE EL TREABAJO DE PARTO QUE AFECTA AL BIENESTAR FETAL

PARTO CON RIESGO
INMINENTE

BAFTO DE ALTO
RIESGO

PAFRTO DEEBATO
FIESGO
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e AIEPI Lactante Menor de 2 Meses

FECHA DE ATENCION: martes, 11 de julio de 2017 8:533:16

INSTITUCION: MEJOR SALUD S.A
NOMBERE: PEPITA PEREZ
GENERO: F

ACOMPANANTE:

TELEFOMND:

MOTIVO DE CONSULTA ¥ ENFERMEDAD ACTUAL:

TEMPERATURA °C: FC (Ppm):
PESO (Kg): PC (Cm):
Diagnostico: Diagnostico No. 1:
= E EE-IE
Normal - | | Arial - |[TamafioFuer~|| B T U & =

N® HISTORIA CLINICA: 372331

CIUDAD: CUCUTA
EDAD: 72

FEC. NACIMIENTO: 18/06/1945
PARENTESCO: MADRE
DIRECCION:

FR (Rpm):

IMC:

Diagnostico No. 2@

= |- A~

EVALUAR Y CLASIFICAR LACTANTE MENOR DE 2 MESES DE EDAD

VERIFICAR UNA ENFERMEDAD MUY GRAVE O INFECCION LOCAL

ENFERMEDAD GRAVE

INFECGION LOGAL

NC DESHIDRAT

D. FROLONGADA
DIARREA CON SANGRE

Sevs mas

R AR L e e

AIEPI - ATENCION INTEGRADA AL LACTANTE MENOR DE 2 MESES

TALLA (Cms):

Diagnostico No. 3:
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e Reporte Lactante Menor de 2 Meses

AIEPI - ATENCION AL LACTANTE MENOR DE DOS MESES

Nombre PEPITA PEREZ Historia Clinica Mo. 372351

GEnero F Fecha de Nacimiento 12/06/1945 Edad

Tipo ldentificacion CC Niamero 2.355.555

Direccion Telefono

Entidad MEJOR SALUD 5.4 Tipo de Afiliado Cotizante Tipo de Usuario Contributive
Acompanante Telefono Parentesco  MADRE

SIGNOS VITALES

Temperatura : 35 °C FC: 110 ppm FR: 20 rpm TALLA: 162 Cm

PESO: 81 Kg PC: Cm IMC: 23.24

DIAGNOSTICOS

Diagnostico Principal:
110 HIPERTEMSION PRIMARILA
EVALUAR Y CLASIFICAR LACTANTE MENORE.DE 2 AMESES DE EDAD

VERIFICAE. UNAENFEFMEDAD MUY GRAVE O INFECCTON LOCAL

Semusve solo al estimule: Letargico _ Seveolucemal
_ imitable _ Palidez _ Cimnosis

Ictering precoz o importants por clinica o bilimubinas.
FR:=80o=30pormin___ FC =180 o <100 por minute

;Puede beber o tomar el pecho?SI_X WO _

enide Vomito? NO_X - .
-E;]Iuﬁi;i:}m SN0 _ Apmess _ Aleeonmal _ Qusjide _ Estider ENFERMEDAD GRAVE
-'I'iafua .'E-ulﬁ:l—:larr- e o X% __ Sibilancia _Tirsje Subcestal Grave - _Supuracion de oide INFECCION LOCAL
-ﬁ\ J_le__._f. R e __Segecicn supulanta conjuntival. - _ Edema palpebral. 10 TIEXE EMFEFMEDAD
L P P — Pustulas o vasiculas en lapiel: _ Nuwchas v edensas. GPAVENIINFECCION
Ha tenido fishra?3I 3 WO - ]
“Ha temide hip otemin? 5l NOX __Pocas v localizadas LOCAL
P AT wer __ Segecion pumilanta cmblizo. - Eritama Peariumbilical DESHIDF ATACTION
Ha tenido Comvulsiones? 51 MO _X : - o e
o om o - e T . = __Placas blanguecinas en la boca. NODESHIDP ATACTION
Cusntes patiales ha orinade en las ultimas 24 horas? = A t ) . o
Tiena sl Mifio Dismea?S1___ N0 _X —Equimesis- _Petequizs __Hemomagia D PEOLONGADA
= - _ Distencion Abdominal - _ Llsado Capilar =3 seg DIARFEA COM SANGRE

;Dezde cusndo? Dnas

(Haysangreen las Heoes 751 MNO X — Fontanela Abombada

Estade General: _ Letarzice o comatose

__Intranquilo o imitable
Doz hundides Plisgues Cutaneps: Inmedisto-  Lento
VERIFICAR EL CEECTAMIENTO Y LAS PRACTICAS DE ALIMENTACTION

_— ) N . PESOEDAD LOE

i .1=_f|11_ dlzuna dificultad al alimentarse? 51 MO _ PESOTALLA TE

coual? Tendenciapese: _ Ascendents - Descendants

;Hadejade decomar’ SI_X_ MO ___ : A Hmm T # PROELEMA SEVERODE

;Desde cumndo? e HLECDES ALTVENTACION

-Se aliments da Jeche matemal 51 WO % E."A}l‘*ﬂ Ebl.“ -“;:"jRE PESO MUY EATO

;Laofiace en formaenclusiva?5I__ NO__ _-;’-_'“;J-’f ca 1‘-’;“. 1=ma PROBLEMAS DE

(Cusmtss veces al dis? o h) ATLTMENTACICN

;Fecibe otra lecha, dlimente o bebida? 51___NO__X_ 5:1+fn1aifoi:;&ai:iﬁai -ﬂli;rgie PESOEATO ORIESGO

;Con cusl frecuencia? EVALTAREL POSICION ADECUADAS PRACTICAS
Csbezsy cusrpo del mifie derschos DE ALIMENTACION Y PESO

;Como prepara 1a ofra lacha? Dirsccian 2l pacho nariz frents pezén ADECTADD

“Crue wtiliza pars Alimentarla” Hijo frante a madra: Bamiza con bamiza

NIadre sostiens tode &l custpo

gutilizachupo?SI__X_NO__ EVALUAR SUCCION: lenta v profunda con pausss

VERIFICAR SI EXISTEN PROELEMAS EN EL DESARROLLO

;Son parientes los padres?SI_ WO PC_ CM-PCE: DE
Hay algim familiar con problema mental o fisics? -
) H El menor de 1 mes realiza: PROEAELERETRASOEN
Quien cuida dal nific? _ Beflsjiodellore _ Raflajo Cocleo-palpebral. DESARROLLO
Come ve & desmrolle 42l nine? __Peflgjo de Succion  __ Brazos v piemas fledonadas.
13 Imprese con wwwins-software. com
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e AIEPI Nifos de 2 Meses a 5 Aios

FECHA DE ATENCION: martes, 11 de julio de 2017 5:08:04

N® HISTORIA CLINICA: 3

INSTITUCION: WMEJOR SALUD S.A CIUDAD:
NOMBRE: PEPITA PEREZ EDAD: 72
GENERO: F FEC. NACIMIENTO:
ACOMPANANTE: PARENTESCO:
TELEFONO: DIRECCION:
|MOTIVO DE CONSULTA ¥ ENFERMEDAD ACTUAL:
TEMPERATURA °C: FC (Ppm): FR (Rpm):
PESO (Kg): PC (Cm): IMC:
Diagnostico: Diagnostico No. 1: Diagnostico No. 2:
= [
17 (S8 L1}
Normal - | Arial ~||(TamaficFuen~| B | U & | E = - A -
TEMPERATURA *C FC IMIN TALLA cm PESO ko PC: cm mc

VERIFICAR S| EXISTEN SIGMOS DE PELIGRO GENERAL

Letargico o inconsciente.
OBSERVACIOMES:

|| ENFERMEDAD MUY GRAVE

Mo puede beber o tomar de pacho.
‘omita todo Convulcionas

STIENE TOS O DIFICULTAD PARA RESPIRAR? Sl NO

Desde hace Diss

Primer episodio de mncias SI___ MO
Sibi remtes SI___NO__
Cusdro gripal ultimos 3 dias  SI___ NO___

Antecedentes premsturidad  SI___ NO___
OBSERWACIOMES:

CRUFP GRAVE
BRONGQUIOLITIS GRAVE
SIBILANCIA [RECURRENTE]
GRAVE
CRUP
BRONGQUIOLITIS
SIBILANCIA[RECURRENTE)|
MEUMONIA GRAVE
HEUMONIA
TOS O RESFRIADD

AIEPI - ATENCION DEL NINO DE 2 MESES A 5 ANOS

TALLA (Cms):

Diagnostico No. 32

LI Elalilnol
DESHIDRATACION GRAVE
ALGUN GRADOD
Dezde hace Dias Letargico o comatoso DESHIDRATACION
&Hay sangre en las heces? SI___ NO___ Intranquilo o irtable. ALTO RIESGO
¢tiene vomito? SI___NO__ Ojos Hundidos DESHIDRATACION
sidooitns s las yitinnas 2t E3 Sebe ool o oo pueds beber PET RN Tt e et P Y]
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e Reporte AIEPI Nifios de 2 Meses a 5 Afos
AIEPI - ATENCION DEL NINO DE 2 MESES A 5 ANOS

Nombre PEPITA PEREZ Historia Clinica Mo, 372351
GEnero F Fecha de Nacimiento 18/06/1245 Edad
Tipo Identificacion CC Miamero 5555555
Direccian Teléfono
Entidad MEJOR SALUD S.A Tipo de Afiliado Cotizante Tipo de Usuario  Contributive
Acompanante Teléfono Parentesco  \JADRE

MOTIVO DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL

Motivo de consulta per vomito frecuente
SIGNOS VITALES

Temperatura : 35 °C

FC: 110 ppm

FR: 60 rpm

TALLA: 162 Cm

PESO: 51 Kg PC: Cm IMC: 23.24
DIAGNOSTICOS
Diagnostico Principal:
520 VOMITOS DEL RECIEN MACIDO
TEMPERAITRA 36 *C FC AN TALLA cm PESO 15 kg PC: em  IMIC
VERIFICAR SIEXISTEN SIGNOS DE FELIGRO GENERAL
Mo puede beber o tomar de pecho. Letargico o inconsciente. ENFEFMEDAD MUY
Vomita todo Convulciones OBSERVACIONES: GRAVE
JTIENE TOS O IFICULTAD FARA RESPIRART ST NO
CRUF GRAVE
ERONQUIOLITIS GRAVE
Dwesdehace 2 Dhas Paspiraciones por minute F.aspiracion Foapida SIBILANCIA
Primer apizodio da sibilancias 51 W0 M Tirgje subcostal  Sal: =82 0 alturs =2 500manm) (RECTREERENTE) GEAE
Sibilancias racumrantas 5 WO X Tiraje Supraclavicular CRLFP
Cuadro gripal ultimes 3 dias 51 M0 3 Estrider Sibilancias ERONQUIOLITIS
Antecedentes prematuridad 51 WO X Apmnes incapacidad para hablar o beber SIBILANCIARECTURREENTE
CBESERVACIONES: Somnolisnte  Confuso Agitado KEUMONA GERAOE
NEUMORIA
TOS O RESFRIADO
JTIENE DIARREATSI  NO
DESHIDEATACTION GRAVE
Dizzde hacs Driss Latargico o comatoso DEISHI-CIE?R_E:%{EI CI: %
;Hay sangra en las heces? 51 WO X Intranquilo o imritabla. ALTO RIE-SG{J :
Jtiena vomita? 51X WO Ojos Hundidos DE- SHIDRATACTON
Vomites enlaultimas 4h = 3 Esbe mal o no puads beber . . -
: o - : i SIN DESHIDRATACTON
Diarrea en las ultimas 24h = Bebe avidamente con sed DIAREE A PERSISTENTE
Diamesenals ultimas 4h = Plisgue Cutineo: Inmediate Lento Wuy lanto i e -
OBSERVACICNES: ) - CRAVE
: . DIARREAPERSISTENTE
DISENTERIA
JTIENE FIEERE? 51 NO
ENF.FEEFRIL DE RIES GO
ALTO
Dezde hace Dnas Figidez de nuca Apariencia de enfamo grave .
513 dias: Todos los dias 51 WO hImnifestacionss da sangrado Aspacto toxico EET'FE,?[EIDLISIESG’D
Figbre =38 °C 5 MO Foaspuesta social: Memmal Insdeouada Sin respussta -
Fighra =38 °C 5___WO___ Pigl. palida  hloteada Cenicisnta Azl .
Wisita o Visito en los ultimes dias. Emupcion cutimes senerslizada ENF.FEBRIL RIESGO BAJO
Zona Denpua{alturs-2200m) 51 MO Cafales  Wlialzwias  Arralzias  Dolor retroccular . .
ZonaMalaria Furl _ Urbame Dostracion P Tomiquata() Lipotinis Hepstomagalis Disminucién "L*L-*R,Ilfﬁ?;lmf“-m*
Thinrasiz T W Tarlem rimidn e fins T lanadscomilar:lee dositic - Al
1/6

LR

:].'I.'l]_.?-l'E"EC?I con www ms-software. com
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El mend de examenes se subdivide en varios tipos de examenes vacunacién, patologia,
colposcopia, ecografia y citologia, asi mismo, podemos ver el histérico de estos examenes al cual
también funciona de la misma forma del histérico de las historias clinicas, ya que con click derecho

contiene opciones de ver adjuntos y eliminar exdmenes.

Consecutivo ¥ Fecha Examen ¥ Hora Examen ¥ | Tipo Examen ¥ | Profesiona ¥  Adjuntos
37235143 11/07/2017 10:47 VACUNACION
37235143 11/07/2017 10:34 ACUNACION Ver Adjuntos

Eliminar Examen

e Examen de Vacunacion

EXAMEN DE VACUNACION

FECHA DE ATENCION: martes, 11 de julic de 2017 10:14:26 N° HISTORIA CLINICA: 272351
DOCUMENTO: 5555555 EDAD: 72
IDENTIFICACION TIPO: CC GENERO: F (Femening)
NOMERE: PERMTA PEREZ DIREGCION:

FEC. NACIMIENTO: 18/06/1545 TELEFONO:

INSTITUCION: MEJOR SALUD S.A OCUPACION: SIN OCUPACION
ATENDIDO POR: 00 - DESCONOCIDD SEDE DE ATENCION:  PORTAL SALUD 2017
BIOLOGICO: DOSIS:

DOSIFICACION: PRESENTACION:

VIA DE ADMINISTRACION:

FECHA VENCIMIENTO: d

OBSERVACIONES:

N® DE CARNET DE
FECHA DE PROXIN

RECOMENDACIONES:

S1PRESENTA DOLOR TOMAR ACETAMINCOFEN
NO REALIZAR MASAJES EN ZONA DE APLICACION
MO APLICAR PANOS DE AGUA TIBIA

SE INFORMA LOS EFECTOS ADVERSOS QUE PUEDE OCACIONAR LA WACUNA
SE INFORMA QUE EM EL TRANSCURSO DE LA APLICACION DE LA VACUNA NO PUEDE QUEDAR EN ESTADO DE EMBARAZO

LOTE:

PROFESIONAL ADICIONAL:
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e Examen de Patologia

EXAMEN DE PATOLOGIA

FECHA DE ATENCION: martes, 11 de julio de 2017 11:08:35 N® HISTORIA CLINICA: 372351
DOCUMENTO: 5.555.555 EDAD: 72
IDENTIFICACION TIPO: CC GENERD: F (Femenina)
NOMBRE: PEPITA PEREZ DIRECCION:

FEC. NACIMIENTO: 18/06/1945 NATURAL DE:

TELEFONO: INSTITUCION: MEJOR SALUD S.A
OCUPACION: SIN OCUPACION®

ATENDIDO POR: 00 - DESCONOCIDO SEDE DE ATENCION: PORTAL SALUD 2017
CONSECUTIVO: ooool

PROCEDENCIA: MEDICO REMITENTE:

UNIDAD QUE ENVIA: - SITIO MUESTRA:

MATERIAL ENVIADO:

EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD:

DIAGNOSTICO CLINICO:

TRATAMINETOS ANTERIORES (Médicos, quiriirgicos, hormonales, etc)...:
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o Examen de Colposcopia

FECHA DE ATENCION:
DOCUMENTO:

NOMBRF:

FCC. NACTMICKNTO:
IELEFUONU:
OCUPACION:
ATENDIDO MPOR:

Epitelic Acetoblanco

Epitelic Acztoblance

IDENTIFICACION TIPO:

EPITELIO ESCAMOS0O METAPLASICO:

UBICACION DE LA LESTON: -

EXAMEN DE COLPOSCOPIA

marles, 11 de julio Je 2017 11:08:35

PEMLA'EEL

10/0G/1945

SIN OZUPACION®
00 DESCONOCIDO

NUMERO SECUENCIAL: | 0Q0DO1

FUR: FECHA:

CITOLOGIA ANTERIOR N°: FECHA:

ANTICONCEPTIVO ACTUAL:

PC: Cs:

P: Az

CRID: -
COLPOSCOPIA: - VISIBILIDAD UNION ESCAMOCELULAR:
EPITELIO ESCAMOSO ORIGINAL: -

Quistes de Naboth
Aberturas glandulares y/o
criptas glandulares

Delgado Borde Irregular

Denso Orifi

répida de epitelio

N® CUADRANTE INVOLUCRADO:

Meosaico Fing

= glandulares abierte
bordes engrosados

M= HISTORIA CLINICA: 372351

EDAD:
GENERO:
DIRECCLIOUN:
HATURAL DLC:
LINSILIUCLON:

SECE DE ATENCIOM:

CICLOS:

RESULTADO:

PP:

EPITELIO COLUMNAR:

sis en el embarazo

TAMARO DE LA LESION %:

72
F [Fermeanino)

MFIOR SAIINS A

PORTAL SALUD 2017

TIPOS ZONA TRANSFORMACION:

(1. < 25%, 2. Del 25% al 4994,
3. Del 50% al 74%, 4. > 75%)

Puntillade Fino
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e Reporte Colposcopia

1. NUMERC SECUEMCIAL 00001

PORTAL SALUD 2017

FORMATO DE REGISTRO DE COLPOSCOPIA

2 N° HISTORIA 372563

D&TO 5 PERSONALES

criptae glandularss il

3. NOMBRE ¥ APELLIDO S 4. FUR 5. CITOLOGIA ANTERICR & ANTICONCEPTIVD ACTUAL 7. EDAD (AR 5)
ESTADO CTVIL DOMMASAA TIAOTI20NT DOVMMALAADSNITI20TE
CICLOS RESULTADOD
Bvial UACION COL PO SCOPICA
pc: @ Cs: a PR: a G a P a -5 a C: a
Fup: 0 CRIO:
8. COLPDSCOPIA WISIBILIDAD UNIOH ESCAMOCELULAR TIPS DE TRANSFORMACION
Ligecusda X 1. Complstamants visibda | X | 1 |X]
2 Inadecuada | | 2 Parclaiments visible | ) 2 1]
3. He vislble i1 L0
A HALLAZGO S COLPOSCOPICOS NORMALES
‘.1 EFITELID ESCAMOD 50 ORKaINAL 9.2 EFITELI) COLUMNAR 3.3 EPITELIDE 5CAMO 50 METAPLABICO ‘9.4 DESIDUD S S 'R
2.afrofice | | 1.Ectopla |X) 1. Quistse da Haboth 1%] DEL EMBARAZO
1. Madure  {X] 2_Abarturas glandulanss yio

Principlos Gansralss

10,1 UBKCACION DE LALE SION
Dantro ds la zona da fransformacion X |
Fusra 0 1a zona de ransformacion |
Zona horana| |

10 HAL LAZGO S COLPOSCOPICO SANORMALES

10:2 TAMARO DE LA LESION
W Cusdraniss Involucrades| 1 |
Tamano ds la leslon 1]
(1. <25%, 2. Dol 25% all 43%, 3. Del 50% al 74%, 4. > 75%)

1.2 Vasos Delgatos | |

11.3 Suparficia Imsgutar | X
1.4 Laslon Exofica | |

1.5 Ulcaracionnacrotica) | X |
1.7 Tumoracion Nodutar| |

10.3 EFITELID ECETOBLANCD -Eplislic Aceipblanco Delgado| X)  -Mosalco Flng | |
Grado 1 {Maner) - Berde Irregular | | -Puntiilado Fine | |
Grado 2 Mayor) - Eplislic Acsinbianco Danso| | -Puntiladc Grusee | |
-Aparicion rapida de aphislic) X | - Eignee del imite dal berds Inteme | |
-Moesleo Grusso| | - tignoedecrest | |
- Orifickos glandulares abderizs con bordes engroeados | |
Hallazgos No EBpeciicos -Leucopiasla jpuaratoele, Nipsrquarstoes) | -Testda Schillar: Posttve | X)
-Erosion | | Hegatvo | |
. SDEPECHA DE INVASION
111 vVasoe sliploos | ) 115 Nacrosls | |

12 HALL AZGOS VBRID §
12.1 Zona da Transformacion Congantty |
123 Condlioma | |
12.3 Polipe Excosrvical | |

12.4 POlpe Endocarvics) |
12.5 Inflamagion | |
12.5 Estonoasls | |

127 Anomalia Congants (X
12,8 Angmalia Postiratamianto
123 Endometriosls | |

i1

13 HALLAZGOS SUGESTIVDE DE CANCER INFILTRANTE { |

14, IMPRE SIOH
141 Normal | | 14:3 LIE da alty gradey | 1450tos | | Cual:
14:2 LIE de bajo grado] | 144 Cancar | |

DIAGRAMEENAMEN COLPO SCOPICO = -

]

15 Requins Hiopsip |
17. Blopsla Expoarvies X |
18, Humaro da BlopskieD |

h

mf
€

15, Locallzacion de Ia biopsk |

AN Dianeds Sndasseidned 1

{1:Cuadrants |, 2:Cuadranis I, 3:Cuadrants lil, £:Cuadrants V)
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Los Examenes de Ecografia también se subdividen en varios tipos de Ecografia los cuales

son los siguientes:

e Ecografia Pélvica Ginecoldgica Transabdominal.

FECHA DE ATENCION:
DOCUMENTO:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE:

FEC. NACIMIENTO:
INSTITUCION:
ATENDIDO POR:

DESCRIPCIOM:

INTERPRETACION 1:

INTERPRETACION 2:

EXAMEN DE ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL

N® HISTORIA CLINICA:
EDAD:

GENERO:

DIRECCION:
TELEFONO:
OCUPACION:

SEDE DE ATENCION:

INTERPRETACION 3:
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e Ecografia Pélvica Ginecoldgica Transvaginal.

EXAMEN DE ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL

FECHA DE ATENCION: N° HISTORIA CLINICA:
DOCUMENTO: EDAD:

TIPD IDENTIFICACION: GENERO:

NOMBRE: DIRECCION:

FEC. NACIMIENTO: TELEFONO:
INSTITUCION: OCUPACION:
ATENDIDO POR: SEDE DE ATENCION:
DESCRIPCION:

INTERPRETACION 1:

INTERPRETACION 2:

INTERPRETACION 3:

INTERPRETACION 4:
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e Ecografia Pélvica Ginecoldgica Histerosonagrafia.

HISTERONOSONAGRAFIA

FECHA DE ATENCION:
DOCUMENTO:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE:

FEC. NACIMIENTO:
INSTITUCION:
ATENDIDO POR:

DESCRIPCION:

INTERPRETACION 1:

EXAMEN DE ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA

N® HISTORIA CLINICA:

EDAD:

GENERO:
DIRECCION:
TELEFONO:
OCUPACION:

SEDE DE ATENCION:

INTERPRETACION 2:

INTERPRETACION 3:
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e Ecografia Obstétrica Transabdominal.

EXAMEN DE ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL

FECHA DE ATENCION: N° HISTORIA CLINICA:
DOCUMENTO: EDAD:

TIPO IDENTIFICACION: GENERO:

NOMBRE: DIRECCION:

FEC. NACIMIENTO: TELEFONO:
INSTITUCION: OCUPACION:
ATENDIDO POR: SEDE DE ATENCION:
DESCRIPCION:

INTERPRETACION 1:

INTERPRETACION 2:

INTERPRETACION 3:
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e Ecografia Obstétrica Transvaginal.

EXAMEN DE ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL

FECHA DE ATENCION: N°® HISTORIA CLINICA:
DOCUMENTO: EDAD:

TIPO IDENTIFICACION: GENERO:

NOMERE: DIRECCION:

FEC. NACIMIENTO: TELEFONOD:
INSTITUCION: OCUPACION:
ATENDIDO POR: SEDE DE ATENCION:
DESCRIPCION:

INTERPRETACION 1:

INTERPRETACION 2:

INTERPRETACION 3:

IR OO OO T A ToRl 2

Manual de Usuario Visual TNS — Portal Salud. Versién 2019. Pagina 36



e Ecografia Obstétrica Transvaginal.

FECHA DE ATENCION:
DOCUMENTO:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE:

FEC. NACIMIENTO:
INSTITUCION:
ATENDIDO POR:

DESCRIPCION:

Se ordena gcografia obstetrica transvaginal para control

INTERPRETACION 1:

EXAMEN DE ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL 11-14

N® HISTORIA CLINICA:
EDAD:

GENERO:

DIRECCION:
TELEFONO:
OCUPACION:

SEDE DE ATENCION:

En la ecografia ne =e evidencia ninguna anormalidad|

INTERPRETACION 2:

INTERPRETACION 3:

|_InTegpgETacION o

El dltimo registro de examenes que se encuentra en el menu es el de citologia en el cual se le
solicitaran los antecedentes a la paciente, aspectos y resultados de la citologia como lo son la

calidad de la muestra, hallazgos y anormalidades entre otras.
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FECHA DE ATENCION:
DOCUMENTO:
IDENTIFICACION TIPO:
NOMBRE:

FEC. NACIMIENTO:
INSTITUCION:
ATENDIDO POR:

CONSECUTIVO: | 00001-17

MEDICO:

(=8 p:

EDAD PRIMERA RELACION SEXUAL: |20 METODO DE PLANIFICACION:
ESTA USTED EMBARAZADA: o +| FECHA ULTIMA MESTRUACION:
CUAL FUE EL RESULTADO: Nermal -

W/ CAUTERIZACION EN EL CUELLO UTERINO

HISTERECTOMIA

ASPECTO DEL CUELLO: NORMAL

APELLIDOS: |JIMENEZ NOMBRES: |MARIA CAROLINA

BARRERA

01/

EXAMEN DE CITOLOGIA

N° HISTORIA CLINICA:
EDAD:

GENERO:

DIRECCION:
TELEFONO:
OCUPACION:

SEDE DE ATENCION:

ENTIDAD:

c:
MESES DE PLANIFICACION:

~  CITOLOGIAS PREVIAS: si

COMIZACION DEL CUELLO UTERING

RADIOTERAPIA EN EL UTERD

CARGO: AUXILIAR DE ENFERMERIA

A
ANOS DE PLANIFICACION: |10

~| FECHA ULTIMA CITOLOGIA: |08/07/2016

FECHA: -

FECHA: -

FECHA: |TEVHETTN e

En el reporte el formato se muestra de la siguiente forma:
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Los movimientos especiales son registros que no representan movimientos de

PORTAL SALUD 2017

CITOLOGIA CERVICO-UTERINA

No. 00001-17

[DO” [mes] mo |
Fecha : - = rTh
SECCIONAL MUNICIPIO
PORTAL SALUD 2017 SAN JOSE DE CUCUTA - NORTE DE SANTANDER
NOMERE DOCUMENTO DE IDENTIDAD EDAD (AROS)
PEPITA PEREZ 55 5o 7
MEDICO GUE ORDENO ENTIDAD
DR JAIME DE LA ROSA COMPENSAR
G 0 [ 0 [ © 0 [ A 0 EDAD PRIMERA RELACION SEXUAL: 20
FECHADE oz . PTAT A Tmetobope  o.oooo TIEMPO FECHA ULTIMA. _ .
NACIMENTD: ==/=2/T¥55 lae) pel yoes [PLANIFICACION: SARRERA MESES: AROS. 10 MENSTRUACION &1/2=/<0
A
N[ Estaustep |1 [ WO WO SAEE|qroiogia | 9 | MO | FECHA UTIMA oo 0 CUAL FUE EL | NORMAL [ ANORMAL | NO SABE
[ | EMBARZADA [7] E PREVIA [TTx]z] | cimoloeia =~ RESUTADD i X |2 ] o]
C |ALGUNA VEZ LEPRACTICARON :
E
D |[X] CAUTERIZACION EN EL CUELLO UTERIND  FECHA [] CONIZACION DEL CUELLO UTERING FECHA [ ]
E
N HISTERECTOMIA FECHA [ | RADIOTERAPIA EN EL UTERD FECHA [ ]
5] O
E [ASPECTO DEL CUELLD: NORMAL
% [Tomo LA croLoea: TERGD FECHE
CALCUTA
0ZUkA ALXILIAR DE ENFERMERIA 1072017
APELLIDOS NOMERE 5

RESULTADD DE LA CITOLOGIA

8

LIDAD MUE STRA

won

Negatia para e

L1010 E NN

w
E
o
n
o
=}
a
&
=
£
@
=
a

[

OOO000a. ¢

.

oad

. OTROS HALLAZGOS NO-NEOPLASICOS

&. ANORMALIDADE S EN CELULAS GLANDULARE 5

O =
-
U
O
0 -
0 -
O
O

historia clinica los

cuales son la referencia y la contrarreferencia estos movimientos se realizan en base a una factura

hospitalaria.
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12 do jullo de 2

Facha de Na
Nimero

Entidad

Tipe de st

Facha:

Exdmen Fisico | Disgnéstico

5.555.

Histaria Clinica No

o1 30/12/1551 0:00100 Edad: ™
s Diraceidng
Taléfono:

Subsidiade Emails

Sada de Atanciéni PORTAL SALUD 2017

Conzultar

segundo Nombre:
segundo Apellids:
Numars da 1dsntificaciin:

Talafano:

Horat Entidad:

Revisién por Sistemas | Tratamiento || Férmula Médics

e Referencia
REFERENCIA
e Reporte Referencia

REFERENCIA

Entidad

WEJOR SALUD 5.4
Servicio que solicita Referencia

Nombre PEPITA PEREZ

Género F Fecha de Nacimiento 20/ Edad (Afios)

Tipo Identificacién Nimero 5555555 Teléfono

Direccion Estado Civil Casado
Entidad MEJOR SALUD 5.A Tipo de Usuario Subsidiado
Ocupacidn AMADE CASA Tipo de Afiliado Ben
Ciudad CUCUTA Escolaridad

Numero de Referencia 0088 Fecha 05/05/2015 Hora 15:49

501 GAMAGRAFIA OSEA TOTAL (CORPORAL

Nombres:
PROBLEMAS
ANTECEDENTES
x

EXAMEN FISICO
X

DIAGNOSTICO
X

Profesional que solicita la Referenci
Servicio para el cual se solicita la Referencia:

Apel

sin problemas previos

OXANA GALVIS
GAMAGRAFIA OSEA

REFERENCIA

Direccion: Telefono:

DATOS PERSONA RESPONSABLE DEL PACIENTE
llido Identificacion:

Municipio:

CucuTA SANTANDER

REG. 10
MEDIGINA NUCLEAR

s}
o

Imprese con W
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e Contrarreferencia

Nombre: PEPITA PEREZ Historia Clinica No: 372418

Génera: F Fecha de Nacimiento /1851 0:00:00 Edad: €5 Afios
Identificacién Tipo: CC Nimero:  5.555.555 Direccién:

Ciudad: Entidad: MEJOR SALUD 5.4 Teléfono:

Tipo de Afiliado:  Beneficiario Tipo de Usuario: Subsidiado Email:

CONTRAREFERENCIA

Fecha de Atencion: miércoles, 12 de julic de 2017 $:26:1% Sede de Atencién: PORTAL SALUD 2017

Factura: - Consultar

Primer Nombre: Segundo Nombre:

primer Apellido: Segundo Apellido:

Tipo de Identificacién: Numero da Identificacisn:

Direccién: Telefono:

Municipio - Departamento: -

Nombre dal Profesional:

Telefono dal Profesional:

Numero da Contrareferancia: Fecha: Hora: Entidad:
Hallazgos A Impresién Diag. | PlanDiag. y Terap. | Recomendaciones

Hallazgos Adic.:
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