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¢ : SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
W Secretaria de Salud
Subred Integrada de Ser\nclo& dc Salud RES PU ESTA INTERCONSU LTA
" Centro Oriente E.5.E. 900959051
-&g.wnﬁﬁw%n?dﬂﬁm% N® FOLIO: 31
DATOS DEL PACIENTE: i
N° HISTORIA CLINICA: 1033799088 IDENTIFICACION: 1033795088 EDAD: 23 Adios 10 Meses | 15
Dins
NOMBRE PACIENTE:  LINA VANESSA MISTRE MARTINEZ FECHA DE NACIMIENTO:23/07/1997 0:00:00 SEXO: |emenino
ESTADO CIVIL: Soltero NIVEL / ESTRATO: SUBSIDIAIDO NIVEL 1
ENTIDAD: R5322 TIPO DE REGIMEN: Subsidiado
DIRECCION: trv 1 b bis 49 b 42 sug TELEFONQ: 3219298995 PROCEDENCIA: BOGOTA
DATOS DE LA ADMISION:
N® INGRESO: 12158087 FECHA DE INGRESO: 04/06/2021 14:59:19
FINALIDAD CONSULTA: No_Aplica CAUSA EXTERNA: I nfermedad. General
RESPONSABLE: OSCAR MARTINEL DIRECCION RESPONSABLE: SIN DATO TELEFONQO RESPONSABLE: 3202859914

ANALISIS SUBJETIVO

PACIENTE DE 23 ANOS, G2PI1V1, CON EMBARAZO DI: 33.5 SEMANAS POR FUR Y ECOGRAFIA DE I TRIMESTRE, HOSPITALIZADA POR AMENAZA DI PARTO PRIETERMINOG,
QUL A PROGRESADO Y SE ENCUENTRA EN TRABAJO DE PARTO PRETERMINO, FASE INICIAL, YA COMPLETO 2 DOSIS DE MADURACION PULMONAR (05062021 1HORA:
11+15) ADICIONALMENTE CON VAGINITIS BACTERIANA EN MANEIO. SE ENCUENTRA ASINTOMATICA PARA VASOESPASMO, DIURESIS ESPONTANEA NORMAL, ULTIMA
DEPOSICION NORMAL., ESTABLE, SIN SIRS, CON BIENESTAR FETAL CLINICO, POR POR MONITORIA FITAL. EN MANEIO MEDICO CON UTEROINHAIBICION ¥ ANTIBIOTICO
IV PARA PROFILAXIS DE STREPTOCOCOS DEL GRUPO B. DESEA PLANIFICACION POSPARTO CON ESTERILIZACION QUIRURGICA. ESTADO NUTRICIONAL EN SOBREPESO,

ANALISIS OBJIETIVO
VERIFICACION DE FACTORES DE RIESGO. . * * * * SE REALIZA PREVIO CUMPLIMIENTO DE PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD POR EMERGENCIA SANITARIA COVID

DR

RESPUESTA

ENCUENTRO A USUARIA EN SERVICIO GINECOLOGIA CAMA LVGIN 27, QUIEN SE ENCUENTRA ALERTA, ESTABLE, ORIENTADA, COLABORADORA, PERMITE SER
VALORADA Y BRIINDA LA SIGUIENTE INFORMACION: 23 ANOS DE EDAD, NATURAL Y RESIDENTT I'N BOGOTA. PROCEDEMNTE DE NUCLEO FAMITIAR
DESESTRUCTURADO ENTRE PROGENITORES: NO RECUERDA EL NOMBRE, PADRE ABANDONICO Y PROGENITORA ISABEL MARTINEZ DE 42 ANOS DE EDAD, QUIEN SE
DESEMPENA LABORALMENTE REALIZANDO OFICIOS VARIOS EN CONJUNTO DE APARTAMENTOS. RELACION DE LA CUAL INDICA NO HUBO CONVIVIENCIA Y SOLO
NACIO USUARIA. ESCOLARIDAD: BACHILLER. OCUPACION: SE DEDICA A L.OS CUIDADOS Y OFICIOS DEL HOGAR. ESTADO CIVIL SOLTERA. REFIERI: UNA HUA DE 2 ANOS
Y 6 MESES DE EDA. USUARIA SE ENCUENTRA EN ESTADO DE EMBARAZO, CURSA 33 SEMANAS DE GESTACLON, FRUTO DI RELACION SENTIMENTAL CON PADRE DE SU
PRIMERA HUA, REFIERE QUE RECIEN SI2 SEPARARON S ENTERO QUE ESTABA EN EMBARAZO...  SISTEMA DI CONVIVENCIA CONFORMADO POR ELLA 15 HIIA.
PROGENITORA, PADREASTRO SENOR; FERNEY OSPINA DE 41 ANOS DE EDAD QUIEN SE DESEMPENA LABORALMENTE COMO PLOMERO INDEPENDIENTE Y DOS
HERMANOS GEMELOS DE 17 ANOS DE EDAD. . REFIRE ADECUADAS RELACIONES INTRAFAMILIARES, NILGA EPISODIOS DE VIOLENCIA Y/O MALIRATO ENTRE SE NIEGA
ANTECEDENTES Y /O CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS. REFIERE ANTECEDENTLS DE PRI:CEAMPSIA EN PRIMERA GESTACION, NIEGA HIPERTENSION. NIEGA
INFEECCIONES DI TRANSMISION SEXUAL Y/O URINARIA. INDICA QUE RESIDEN EN BARRIO BARRIO DIANA TURBAY EN LA TRANSVERSAL 1 B BIS ESTE #4913 - 72 SUR -
CEL: 3325 3 4. 314 310068 .. ... ..., AHORA BIEN, DE 5U EMBARAZO COMENTA QUE NO FUIL PLANEADO, NO SE ENCONTRABA PLANIFICANDO, INDICA QU SE
ENTERO SOBRE SU ESTADO DE EMBARAZO A LOS 2 MESES DE GESTACION, EEL CUAL FUE ACEPTADO. NIEGA RECHAZO. COMENTA QUL DURANTE ETAPA GESTACIONAL
SE HA REALIZADO 3 CONTROLES PRENATALES PORQUE INDICA QUE ANTES DE VOLVER A VIVIR CON PADRES VIVIA EN SOACHA Y NO TENIA ENCULSTA SISBEN.
USUARIA NO 1A PRESENTADO PARTO.

TRATAMIENTO

SE DILIGENCIA FICHA SIVIM PARA SEGUIMIENTO POR SALUD PUBLICA DADOS DEFICIENTES. POR OTRA PARTE, USUARIA NO 1A PRESENTADO PARTO, POR LO CUAL SE
LE INDICA QUE IEN CASO DE SER DEFINIDA DE LATA POR PARTE DEL MEDICO TRATANTE, SE BRINDAN LAS SIGUIENTES RECOMENDACIONES: 1. DAR CONTINUIDAD A
LOS CONTROLES PRENATALES 2. SEGUIR INDICACIONES DEL MEDICO TRATANTE PARA SU CUIADO 1IN CASA. 4. ACCEDER AL SERVICIO DI LURGENCIAS 1IN CASO DI
PRESENTAR ALGUN SIGNO DE ALARMA , POR LO CUAL SE LE OFERTA EL SERVICIO DE LA RUTA SALUDABLE CON EL FIN, [ DAR CUMPLIMIENTO, ¥/O POR 51 EN
MOMENTO DE LA PROGRAMACION NO CUENTA CON RECURSOS ECONOMICOS PARA ASISTIR A LA MISMA: SE BRINDAN NUMEROS PARA PROGRAMARLA: J2RIRIE EXT
12131 - 302 340 56 17... EN CASO DE PRESENTAR PARTO. TENIENDO EN CUENTA CONDICIONES DEL MNACIMIENTO DE FETOQ EN GESTACION SE BRINDARAN
RECOMENDACIONES ESPECIFICAS, LAS CUALES SIE REGISTRARAN EN UNA NOTA DE TRANBAJO SOCIAL, SE SOCIALIZAN DERECHOS Y DEBLERES COMO llﬁll;\!ih‘\ DIz
LOS SERVICIOS DE SALUD. POR L.O TANTO, UNA VEZ REALIZADA VALORACION POR TRABAJO SOCIAL, NO SE EVIDENCIAN FACTORES DE RIESGO SOCIALL,

EVIDENCIA USUARIA CON RED DE APOYO FAMILIAR. SE EVIDENCIA A USUARIA CON ACTITUD COLL \I{()RAI)()RA Y RECEPTIVA ANTE INFORMACION I!.REN[)M)A Y
RECOMENDACCIONES DADAS, DE ACUERDO AL DECRETO 780 ARTICULO 2.1.1.4 *.._APLICACION DI:1, PRINCIPIO DI LA BUENA FE, SE PRESUMIRA QUE SUS
AFIRMACIONES Y MANIFESTACIONES CORRESPONDEN A LA VERDAD MATE T{IAI ", SE DA POR TERMINADA INTERVENCION, SE CIERRA INTERCONSULTA PU‘R
TRABAJO SOCIAL. EGRESO DE LA PACIENTE CUANDO MEDICO TRATANTE LO DFI"IN.-‘\

RESPUESTA INTERCONSULTA

AREA 2LVNO1 - LAVICTORIA ATENCION AL PACIENTE TRABAJO SOCIAL
ESPECIALIDAD - TRABAJO SOCIAL

Profesional:ABRIANAMARCECA'ACEVEDO TORRES,
Registro Medico: 171765223-|
Especialidad: TRABAJO SOCIAL

LICENCIADC A: [SUBRE! ADA DE SERVICIOS DE SALUD CEN 20 ORIENTE . o9




ANALISIS SUBJETIVO

ANALISIS OBJETIVO

RESPUESTA

DIAGNOSTICO
TRATAMIENTO

DIAGNOSTICOS
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PACIENTE DE 23 ANOS, G2IP1v1, CON EMBARAZO DE 33.5 SEMANAS POR FUR Y ECOGRAFIA DE |
TRIMESTRE, HOSPITALIZADA POR AMENAZA DE PARTO PRETERMINQO, QUE HA PROGRESADO Y SE
ENCUENTRA EN TRABAJO DE PARTO PRETERMINO, FASE INICIAL, YA COMPLETO 2 DOSIS DE
MADURACION PULMONAR (05/06/2021 HORA: 14+15) ADICIONALMENTE CON VAGINITIS BACTERIANA EN
MANEJO. SE ENCUENTRA ASINTOMATICA PARA VASOESPASMO, DIURESIS ESPONTANEA NORMAL,
ULTIMA DEPOSICION NORMAL, ESTABLE, SIN SIRS, CON BIENESTAR FETAL CLINICO, POR POR
MONITORIA FETAL. EN MANI JO MEDICO CON UTEROINHAIBICION Y ANTIBIOTICO IV PARA PROFILAXIS
DE STREPTOCOCOS DEL GRUPO B. DESEA PLANIFICACION POSPARTO CON ESTERILIZACION
QUIRURGICA. ESTADO NUTRICIONAL EN SOBREPESO,
VERIFICACION DE FACTORLES DE RIESGO. . * * * * SE REALIZA PREVIC CUMPLIMIENTO DE
PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD POR EMERGENCIA SANITARIA COVID — 19***
ENCUENTRO A USUARIA EN SERVICIO GINECOLOGIA CAMA LVGIN 27, QUIEN SE ENCUENTRA ALERTA,
ESTABLE, ORIENTADA, COIABORADORA, PERMITE SER VALORADA Y BRINDA LA SIGUIENTE
INFORMACION: 23 ANOS DE 'DAD, NATURAL Y RESIDENTE EN BOGOTA. PROCEDEMNTE DE NUCLEQ
FAMILIAR DESESTRUCTURADO ENTRE PROGENITORES: NO RECUERDA EL NOMBRE, PADRE
ABANDONICO Y PROGENITORA ISABEL MARTINEZ DE 42 ANOS DE EDAD, QUIEN SE DESEMPENA
LABORALMENTE REALIZANDO OFICIOS VARIOS EN CONJUNTO DE APARTAMENTOS. RELACION DE LA
CUAL INDICA NO HUBO CONVIVIENCIA Y SOLO NACIO USUARIA. ESCOLARIDAD: BACHILLER.
OCUPACION: SIE DEDICA A LOS CUIDADQOS Y OFICIOS DEL HOGAR. ESTADQ CIVIL SOLTERA. REFIERE
UNA HIJA DE 2 ANOS Y 6 MLSI'S DE EDA. USUARIA SE ENCUENTRA EN ESTADO DE EMBARAZO, CURSA
33 SEMANAS DE GESTACION, FRUTO DE RELACION SENTIMENTAL CON PADRE DE SU PRIMERA HIJA,
REFIERE QUE RECIEN SE SIEPARARON SE ENTERO QUE ESTABA EN EMBARAZO... SISTEMA DE
CONVIVENCIA CONFORMADO POR ELLA E HIJA, PROGENITORA, PADREASTRO SENOR: FERNEY
OSPINA DE 41 ANOS Db EDAD QUIEN SE DESEMPENA LABORALMENTE COMO PLOMERO
INDEPENDIENTE Y DOS Hi RMANOS GEMELOS DE 17 ANOS DE EDAD. . REFIRE ADECUADAS
RELACIONES INTRAFAMILIARES, NIEGA EPISODIOS DE VIOLENCIA Y/O MALTRATO ENTRE Si. NIEGA
ANTECEDENTES Y /O CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS. REFIERE ANTECEDENTES DE
PRECLAMPSIA EN PRIMERA GESTACION, NIEGA HIPERTENSION. NIEGA INFECCIONES DE TRANSMISION
SEXUAL Y/O URINARIA. INDICA QUE RESIDEN EN BARRIO BARRIO DIANA TURBAY EN LA TRANSVERSAL
1B BISESTE#49 B -72 SUR - CEL: 314 325 34 44, 31431004 68. . . .. ... .. .. AHORA BIEN, DE SU
EMBARAZO COMENTA QUE NO FUE PLANEADO, NO SE ENCONTRABA PLANIFICANDO, INDICA QUE SE
ENTERQO SOBRE SU ESTADO DE EMBARAZO A L.OS 2 MESES DE GESTACION, EL CUAL FUE ACEPTADO,
NIEGA RECHAZO. COMENTA QUE DURANTE ETAPA GESTACIONAL SE HA REALIZADO 3 CONTROLES
PRENATALES PORQUE INDICA QUE ANTES DE VOLVER A VIVIR CON PADRES VIVIA EN SOACHA Y NO
TENIA ENCUESTA SISBEN. USUARIA NO HA PRESENTADO PARTO.

0470 - FALSO TRABAJO DE PARTO ANTES DE LA 37 SEMANAS COMPLETAS DE GESTACION

SE DILIGENCIA FICHA SIVIM PARA SEGUIMIENTO POR SALUD PUBLICA DADOS DEFICIENTES. POR
OTRA PARTE, USUARIA NO HA PRESENTADO PARTO, POR LO CUAL SE LE INDICA QUE EN CASO DE SER
DEFINIDA DE LATA POR PARTE DEL MEDICO TRATANTE, SE BRINDAN LAS SIGUIENTES
RECOMENDACIONES: 1. DAR CONTINUIDAD A LOS CONTROLES PRENATALES 2. SEGUIR
INDICACIONES DEL MEDICO TRATANTE PARA SU CUIDADO EN CASA. 4. ACCEDER AL SERVICIO DE
URGENCIAS EN CASO DE PRESENTAR ALGUN SIGNO DE ALARMA , POR LO CUAL SE LE OFERTA EL
SERVICIO DE LA RUTA SALUDABLE CON EL FIN, DE DAR CUMPLIMIENTQ, Y/O POR S| EN MOMENTO DE
LA PROGRAMACION NO CUENTA CON RECURSOS ECONOMICOS PARA ASISTIR A LA MISMA; SE
BRINDAN NUMEROS PARA PROGRAMARLA: 3282828 EXT 12131 — 302 340 56 17.. EN CASO DE
PRESENTAR PARTO, TENIENDO EN CUENTA CONDICIONES DEL MNACIMIENTO DE FETC EN GESTACION
SE BRINDARAN RECOMENDACIONES ESPECIFICAS, LAS CUALES SE REGISTRARAN EN UNA NOTA DE
TRANBAJO SOCIAL. SE SOCIALIZAN DERECHOS Y DEBERES COMO USUARIA DE LOS SERVICIOS DE
SALUD. POR LO TANTO, UNA VEZ REALIZADA VALORACION POR TRABAJO SOCIAL, NO SE EVIDENCIAN
FACTORES DE RIESGO SOCIAL, SE EVIDENCIA USUARIA CON RED DE APOYQ FAMILIAR. SE EVIDENCIA
A USUARIA CON ACTITUD COLABORADORA Y RECEPTIVA ANTE INFORMACION BRINDADA Y
RECOMENDACCIONES DADAS. DE ACUERDO AL DECRETO 780 ARTICULO 2.1.1.4 "._ _APLICACION DEL
PRINCIPIO DE LA BUENA I'E, SE PRESUMIRA QUE SUS AFIRMACIONES Y MANIFESTACIONES
CORRESPONDEN A LA VERDAD MATERIAL...", SE DA POR TERMINADA INTERVENCION, SE CIERRA
INTERCONSULTA POR TRABAJO SOCIAL. EGRESO DE LA PACIENTE CUANDO MEDICO TRATANTE LO
DEFINA. ;

Y,

Profesional:ADRIANA MARCEL A ACEVEDO TORRES
Registro Medico: 171765223-1
Especialidad: TRABAJO SOCIAL
ITEGRADA DE SERVICIOS DE SAl (RO ORIENTE E.S | .] NIT [900959051-7]
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Cuenta de Cobro 006 -2021
/’/'.
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUEJ/
CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT. 900959051—7

W

A

DEBE A:

ADRIANA MARCELA ACEVEDO TORRES
C.C. 52.424.967

LA SUMA DE:
Tres millones doscientos sesenta y cuatro mil pesos.
($ 3.264.000=)

Por concepto de:

» Prestacion de servicios profesionales como Trabajadora Social en el area de
participacion comunitaria y servicio al ciudadano, en cumplimiento del contrato PS
3591 2021 correspondiente del 01 al 30 de Junio de 2021/'

OBJETO: Prestar servicios de acuerdo a su perfil académico para desarrollar actividades
(de su profesion), con disponibilidad en cumplimicnto de la mision y la visién de la
Subred integrada de servicios de salud centro oriente 1.S.E.

Cordialmente,

Adriana Marcela Acevedo
Teléfono: 33155581396 Diré ~Carrera 87 # 89 - 66
No. Cuenta bancaria banco Davivienda. Ahorros No. 008400711027



