
     

 
SEÑOR: 
JUEZ NOVENO (09) ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO DE CALI 
E.  S.  D. 
 
of02admcali@cendoj.ramajudicial.gov.co 
 
DEMANDANTE:  LUZ ESTELA MEDINA TOVAR y OTROS 
DEMANDADO:             DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CALI /NUEVA EPS 
PROCESO: ACCIÓN DE REPARACIÓN DIRECTA 
RADICADO:  760013333 009 2020 00008 00 

 
REF: SOLICITUD REMISIÓN PIEZAS PROCESALES 

 
 

I. MEMORIALISTA  
 

CARLOS ARMANDO SUSSMANN PEÑA, identificado con la cédula de ciudadanía No. 3.229.002 
expedida en la ciudad de Bogotá D. C., abogado en ejercicio y portador de la Tarjeta Profesional 
No. 89.069 expedida por el Consejo Superior de la Judicatura. 
 
 

II. LEGITIMACIÓN  
 

En mi calidad de apoderado judicial de la entidad demandada en el proceso que nos ocupa 
CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE identificado con domicilio principal en la ciudad de 
Santiago de Cali., el cual está conformado por la CLINICA NUEVA RAFAEL URIBE URIBE SAS 

NIT 900891513-3, CLINICA DESA SAS, NIT 900771349-7 y el INSTITUTO DE 

DIAGNOSTICO MEDICO - IDIME, NIT 800065396-2  

 
  

III. MANIFESTACIONES 
 

De acuerdo con lo dispuesto por el despacho en audiencia del 27 de febrero, adjunto me permito 
enviar la Historia Clinica completa correspondiente al Sr JEFERSON MOLANO MEDINA CC 
1144036479 
 
Del señor Juez, 
 
Cordialmente, 
 
 
 
CARLOS ARMANDO SUSSMANN PEÑA    
C.C. No. 3.229.002 expedida en Bogotá  
T.P. No. 89.069 expedida por el CSJ  

mailto:of02admcali@cendoj.ramajudicial.gov.co
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Paciente:

Fecha Hospitalización: 01/01/2018

27 años 7 meses 6 dias 

0 dias 

1144036479

Empresa: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A.

NUEVA EPS CONTRIBUTIV CNRUU
(CAPITACION)

Fecha hora egreso: 01/01/2018 23:59:25

Edad:

Dias Hospitalización:

Triage: 2

Plan:

Historia Clínica Nro:Fecha y Hora Atención: 01/01/2018 16:19:00 Registro: 454446

26/05/1990F. Nacimiento:

JEFERSON  MOLANO MEDINA Identificación: CC 1144036479

Sexo biológico: Masculino

Motivo de Consulta

PACIENTE QUE INGRESA COMO URGENCIA VITAL  HERIDA EN TORAX POR ARMA BLANCA  , 4 ESPACIO INTERCOSTA
LINEAMEDIA CLAVICULAR ,  NO PRESENTABA NI HEMO , NI NEUMOTORAX , SEGUN RX ,   HIPOTENSO , REFIERE DOLOR ,
SEGUN HALLAZGOS SE CLASIFICA COMO TRIAGE 2.

Antecedentes Relevantes

NIEGA

Necesita aislamiento: ____
Tipo de aislamiento: ____

Examen Físico

Temperatura Peso(kg) Frecuencia cardiaca Frecuencia Respiratorio36.90 65.00 121.00 20.00

Sistolica Diastolica Saturacion(%) Escala Dolor71.00 43.00 98.00 .00

TRIAGE  01/01/2018 16:19:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

Conducta Urgencias T

MILTON FABIAN CHOCO MANCILLA

Especialidad: ENFERMERA(O) JEFE
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

Motivo de Consulta

"ESTA HIPOTENSO"

Enfermedad Actual

PCTE JOVEN QUE EL DIA DE HOY APROXIMADAMENTE A LAS 11AM, SUFRE HERIDA POR ARMA CORTOPUNZANTE EN
REGION PRECORDIAL, A NIVEL DE LINEA MEDIO CLAVICULAR IZQUIERDA CON 5TO ESPACIO INTERCOSTAL, QUIEN
INICIALMENTE ES ATENDIDO EN CENTRO DE SALUD DE DECEPAZ, TOMAN RX DE TORAX QUE NO EVIDENCIO HEMO O
NEUMO POR LO QUE DIERON SALIDA. REINGRESA HIPOTENSO Y DIAFORETICO, POR LO QUE REMITEN COMO URGENCIA
VITAL POR SOSPECHA DE LESION PERICARDICA

Revision por Sistema

LO REFERIDO

Antecedentes Personales

ANOTADOS

Antecedentes Patológicos

NIEGA

Antecedentes Quirúrgicos

TORACOTOMIA DERECHA POR HACP

Antecedentes Alergicos

NIEGA

Antecedentes Farmacológicos

NIEGA

Antecedentes Toxicos

NIEGA

Antecedentes Ginecológicos

.

Antecedentes Familiares

NIEGA

Examen Físico

Talla ( cm ) Sistolica Diastolica Frecuencia Cardiaca.00 71.00 43.00 121.00

Frec. Respiratoria Sat Oxigeno(O2)% Temperatura Peso (Kg)20.00 98.00 36.90 65.00

Estado General

PCTE AL MOMENTO ESTABLE, ALERTA, ORIENTADO, EN COMPAÑIA DE FAMILIAR

Cabeza y Cuello

MUCOSAS HUMEDAS, ESCLERAS ANICTERICAS, CONJUNTIVAS ROSADAS

Cardiopulmonar

RSCSRS SIN SOPLOS, HIPOVENTILACION EN CAMPO PULMONAR IZQUIERDO, SE OBSERVA HERIDA SUTURADA EN 5TO
ESPACIO INTERCOSTAL IZQUIERDO, CON LINEA MEDIO CLAVICULAR

Abdomen

BLANDO, SIN MASAS, SIN MEGALIAS, SIN DOLOR A LA PALPACION

Genito Urinario

SIN ALTERACIONES EVIDENTES

INGRESO URGENCIAS   01/01/2018 16:38:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Extremidades

SIN EDEMAS, PULSOS CONSERVADOS, LLENADO CAPILAR NORMAL

Examen Neurológico

SIN FOCALIZACION NEUROLOGICA

Análisis

PCTE CON HERIDA PRECORDIAL, HIPOTENSO, CON SHOCK HIPOVOLEMICO, SE SOLICITA VALORACION POR CIRUGIA
GENERAL, SE COMENTA PCTE CON DR MONTENEGRO QUIEN YA VIENE A VALORARLO.

Recomendaciones y Signos de Alarma

1. OBSERVACION
2. LEV SSN 0.9% PASAR 1000CC EN BOLO Y CONTINUAR A 80CC/HR
3. CEFAZOLINA 2GR EV DU
4. TRAMADOL 50MG SC DU
5. RX DE TORAX PORTATIL
6. VALORACION POR CIRUGIA GENERAL

MEDICAMENTOS
CEFAZOLINA POLVO PARA INYECCIÓN 1G101.

2Cant.: 2 Gramo C 24 Horas INTAVENO 

19978275-1

(BAXTER) SODIO CLORURO SOL INY  0.9% BOLSA 1000ML102.

2Cant.: 1 Unidad INFUSION INTAVENO 

29523-6

TRAMADOL 50 MG/ML SOL.INY.AMPOLLA  1ML103.

1Cant.: 1 Unidad C 24 Horas SUBC 

19512-4

ServicioConcepto

ORDENES
CUPS

HONORARIOS MEDICOS INTERCONSULTA CIRUGIA GENERAL 890402

IMAGENOLOGIA RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P.Y LATERAL  DECUBITO LATERAL  OBLICUAS O
LATERAL CON BARIO)

871121

PORTATIL PARA ESTUDIOS RADIOLOGICOS SIMPLES M87000

Conducta Urgencias Observacion

Estado a la Salida Vivo

JESSICA ALEXANDRA OSPINA RESTREPO

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Registro Profesional: 523039
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

Interconsulta

QX GENERAL
27 AÑOS

HACIA LAS 11 DE LA MAÑANA SUFRE HERIDA POR ARMA CORTOPUNZANTE PRECORDIAL, SIENDO VALORADO
INICIALMENTE DE MANERA EXTRAINSTITUCIONAL CON RX DE TÓRAX DESCRITA COMO NORMAL Y DÁNDOLE SALIDA.
RECONSULTA POR COMPROMISO HEMODINÁMICO E HIPOTENSIÓN, REMITIENDOLO A ESTA INSTITUCIÓN COMO URGENCIA
VITAL

EF
ALERTA Y ORIENTADO, SIN DISNEA, AFEBRIL
TA 95/57 (70)   FC 114    FR 24
ORL: MUCOSA HÚMEDA ROSADA
C/P: HIPOVENTILACIÓN HACIA LA BASE PULMONAR IZQUIERDA, RUIDOS CARDÍACOS RÍTMICOS Y REGULARES SIN
SOPLOS, HDA SUTURADA A NIVEL DEL 5TO EII IZQUIERDO CON LÍNEA MEDIOCLAVICULAR
ABD: BLANDO Y DEPRESIBLE, NO DOLOROSO SIN IRRITACIÓN PERITONEAL
RESTO NORMAL

Interconsulta.

HERIDA POR ARMA CORTOPUNZANTE PRECORDIAL CON HISTORIA DE HIPOTENSIÓN NO PRESENTE EN EL MOMENTO
SE CONSIDERA PROGRAMAR PARA VENTANA PERICÁRDICA Y DE ACUERDO A HALLAZGOS PROCEDER
SE EXPLICA AL PACIENTE Y LA FAMILIAR PRESENTES QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR

INTERPRETACION PARACLINICOS

RESULTADOS:
INTERPRETACION:

PLAN

NVO
LEV HARTMANN A 100CC/H
CEFAZOLINA 2GR IV AHORA
PREPARAR PARA VENTANA PERICÁRDICA

INTERCONSULTAS  01/01/2018 16:44:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

ServicioConcepto

ORDENES
CUPS

VENTANA PERICARDICA

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOSPERICARDIOTOMIA SOD   (144) 371200

RICARDO MONTENEGRO OROZCO

Medico Tratante: RICARDO MONTENEGRO OROZCO

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Registro Profesional: 761775
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Registro Profesional: 761775

Descripción

SOLICITUD SUMINISTRO  01/01/2018 16:59:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

ServicioConcepto

ORDENES
CUPS

SUMINISTROS Y/O MATERIAL DE CIRUGIABRANULA NO. 18 UNIDAD

BRANULA NO. 16  UNIDAD

EQUIPO BOMBA PARA ADMINISTRACION DE SOLUCIONES CLEARLINK REF:2C8401

BURETROLES  - UND

JERINGA DESECHABLE X 10 ML C.A

HUMIDIFICADOR DE OXIGENO ADULTO

CANULAS NASALES ADULTOS UNIDAD

KELLY DAHIAN SOLANO RENDON

Especialidad: ENFERMERA(O) JEFE

OBSERVACIONES

INGRESA PACIENTE AL SERVICIOP DE URGENCIAS REMITIDO EN AMBULANCIA SE UBICA EN OBSERVACION #1 EN CAMA
CUBICULO # 2 PACIENTE CONCIENTE Y OIRENTADO EN TIEMPI, LUGAR Y PERSONA  AFEBRIL SE MONITORIZA CON
SIGNOS VITALES: T.A 101/53 MEDIA 69 SAT:100 F.C 130 SE COLOCA SOPORTE DE OXIGENO POR DX, ES VALORADO POR
EL MEDICO DE TURNO QUIEN DX: DX EN PARED ANTERIOR DEL TORAX, CON ACCESO VENOSO CANALIZADO EN TERCIO
MEDIO DE  MIEMBRO SUPERIOR DERECHO CON BRANULA #18 UNICA PUNCION SE FIJA CON MICROPORE QUEDA
PERMEABLE SE PASA BOLO SE CANALIZA EN TERCIO MEDIO DE MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CON BRANULA #16 CON
VENA PERMEABLE CON PLAN DE LIQUIDOS ENDOVENOSOS DE SOLUCION SALINA A 80CC HORA , SE ADMISNITRA 2GR E
CEFAZOLINA E,V +50 MG DE TRAMADOL S,C SE ALISTA CON SUS BATA DESECHABLE Y POSTERIOR S ETRASLADA PARA CX
Y SE ENTREGA AL COMAPÑERO ASIGNADO CON BALANCES EN CEROS Y CON SUS CONSENTIMIENTOS DILIGENCIADOS,

NOTA DE ENFERMERIA OBSERVACION  01/01/2018 17:01:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

ALEYDA RODRIGUEZ PARRA

Especialidad: AUXILIAR DE ENFERMERIA
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Descripción

SOLICITUD SUMINISTRO  01/01/2018 17:04:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

ServicioConcepto

ORDENES
CUPS

SUMINISTROS Y/O MATERIAL DE CIRUGIAJERINGA DESECHABLE 1 CC  UND

KELLY DAHIAN SOLANO RENDON

Especialidad: ENFERMERA(O) JEFE

NOTA DE ENFERMERIA CIRUGIA

17+20 INGRESA PACIENTE DE 27 AÑOS DE EDAD SEXO MASCULINO A SALA DE CIRUGIA ACOSTADO EN CAMILLA
ACOMPAÑADO POR CAMILLERO Y AUXILIAR DE ENFERMERIA, SE ENCUENTRA DESPIERTO ALERTA ORIENTADO EN SUS
TRES ESFERAS MENTALES , VIENE PARA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO DE PERICARDIOTOMIA COMO URGENCIA VITAL A
CARGO DEL DR MONTENEGRO CX GENERAL, SE OSERVA PACIENTE AL EXAMEN CEFALOCAUDAL, NORMOCEFALICO, CUELO
MOVIL, SOPORTE DE OXIGENO POR CANULA NASAL A 3 LITROS POR MINUTO , CON LEVE SIGNOS DE DISNEA, TORAX
NORMOEXPÁNSIBLE, HERIDA POR ARMA CORTOPUNZANTE SUTURADA EN REGION PRECORDIAL,NO SIGNOS DE
SANGRADO, CNALIZADO EN AMBOS MIEMBROS SUPERIORES PASANDO LEV SSN 0.9% A MANTENIMIENTO Y PROFILAXIS
ANTIBIOTICA CEFAZOLINA 2GR,NO REFIER ALERGIAS MEDICAMENTOSAS NI PATOLOGIAS DE BASE, SE INSTALA
MONITORIA BASICA TA 106/4 FC 76  SPO2 100%, SE TRASLADA A QUIROFANO INMEDITAMENTE.

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

JUAN DANIEL RIOS GUZMAN

Especialidad: AUXILIAR DE ENFERMERIA
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

NOTA MEDICA

NOTA POSTQX

HALLAZGOS:
VENTANA PERICARDICA POSITIVA
HERIDA EN CARA ANTERIOR DEL VENTRICULO DER CON SANGRADO MODERADO
MARCADA INESTABILIDAD ELECTRICA CON PRESENCIA DE 4 PAROS DURANTE EL PROCEDIMIENTO
DILATACION GENERALIZADA DE CAVIDADES CARDIACAS POSTERIOR A MANIOBRAS DE REANIMACION
SANGRADO POR COAGULOPATIA

REQUIERE DE REVISION EN CIRUGIA EN 24H DE ACUERDO SU EVOLUCION
GRAN RIESGO DE DETERIORO HEMODINAMICO Y MUERTE

INTERPRETACION DE PARACLINICOS

RESULTADOS:
INTERPRETACION:
SIN LABORATORIOS

NOTA MEDICA  01/01/2018 19:22:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

ServicioConcepto

ORDENES
CUPS

REVISION DE TORACOTOMIA

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOSTORACOTOMIA EXPLORATORIA SOD 340200

RICARDO MONTENEGRO OROZCO

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Registro Profesional: 761775

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

NOTA MEDICA

HACIA LAS  1918H PRESENTA NUEVAMENTE PARO CARDIORRESPIRATORIO, CON RITMO DE FIBRILACIÓN VENTRICULAR
SE PROCEDE A INICIAR MANIOBRAS DE REANIMACIÓN AVANZADAS CON DURACION DE 20 MINUTOS, CON MASAJE
CARDÍACO, DESFIBRILACIÓN Y USO DE 7 DOSIS DE ADRENALINA. A PESAR DE LOS ESFUERZOS EL PACIENTE NO
RECUPERA RITMO DE PERFUSIO Y SE DECLARA MUERTO A LAS 1940H
SE INFORMA A FAMILIARES Y SE LLENA CADENA DE CUSTODIA

INTERPRETACION DE PARACLINICOS

RESULTADOS:
INTERPRETACION:
SIN LABORATORIOS PARA REPORTAR

NOTA MEDICA  01/01/2018 19:40:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

RICARDO MONTENEGRO OROZCO

Especialidad: CIRUGIA GENERAL

Registro Profesional: 761775
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

NOTA MEDICA NO POS

ANESTESIOLOGIA

RECIBO PACIENTE A LAS 18:50 HORAS A QUIEN SE INGRESO A QUIROFANO PARA REALIZACION DE VENTANA
PERICARDICA POR HERIDA PRECORDIAL E HISTORIA DE INESTABILIDAD HEMODINAMICA EXTRAINSTITUCIONAL, COLEGA
ANESTESIOLOGO QUE INICIA EL CASO REFIERE INDUCCION ENDOVENOSA RAPIDA SIN COMPLICACIONES, SE ENCUENTRA
VENTANA POSITIVA CON HERIDA EN CARA ANTERIOR DEL VENTRICULO DERECHO, PRESENTA INESTABILIDAD ELECTRICA
ENTRANDO EN RITMO DE FIBRILACION VENTRICULAR EN 3 OCASIONES, REQUIRIO MANEJO CON MANIOBRAS DE
REANIMACION AVANZADAS Y DESFIBRILACION, USO DE 8 AMPOLLAS DE ADRENALINA EN SU TOTALIDAD Y UNA AMPOLLA
DE AMIODARONA.
RECIBO PACIENTE EN ESTADO POSTREANIMACION, EN PROCESO DE CIERRE DE CAVIDAD, CON GOTEO DE
NOREPINEFRINA POR CATETER VENOSO CENTRAL DERECHO, CON PRESION NO DETECTABLE, SANGRADO DE 300 CC, SE
EVIDENCIA FALLA DERECHA, FUNCION VENTRICULAR DEPRIMIDA, INGURGITACION YUGULAR, POR EL CUAL SE DECIDIO
INICIO DE DOBUTAMINA, FUROSEMIDA PARA MEJORAR EL CUADRO, SE DEJO GOTEO DE AMIODARONA, CON ESTABILIDAD
POR 10 MINUTOS.
SE ORDENA PASO DE SONDA VESICAL PERO ESTA NO SE ALCANZA A PONER DADO QUE EL PACIENTE ENTRA EN
BRADICARDIA SEVERA Y PARO, SE INICIAN MANIOBRAS DE REANIMACION AVANZADA, INICIA FIBRILACION VENTRICULAR
POR EL CUAL SE DESFIBRILA EN 5 OCASIONES, SE UTLIZAN ADRENALINA CADA 3 MINUTOS EN TOTAL 8 AMPOLLAS, SE
INICIA GLUCONATO DE CALCIO AMPOLLA IV, SIENDO LAS 19:40 MINUTOS DESPUES DE 22 MINUTOS DE REANIMACION,
SE EVIDENCIA PUPILAS MIDRIATICAS NO REACTIVAS A LA LUZ, NO PULSOS, POR EL CUAL POR DECISION GRUPAL SE
DECLARA FALLECIMIENTO A ESTA HORA Y SE SUSPENDEN MANIOBRAS.
SE INFORMA A FAMILIARES.

NOTA MEDICA NO POS  01/01/2018 20:20:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

TATIANA LEON MARTINEZ

Medico Tratante: TATIANA LEON MARTINEZ

Especialidad: ANESTESIOLOGIA

Especialidad: ANESTESIOLOGIA

Registro Profesional: 1477-12

Registro Profesional: 1477-12
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

NOTA DE ENFERMERIA CIRUGIA

17:12  Ingresa paciente a sala de cirugia #7 en camilla procedente del servicio de urgencias para intervencion quirugica de
pencardiotomia pericardica el  cual es una paciente adulto  de edad 27 ,de contextura delgada  quien se observa en regulres
condiones generales conciente orientado en sus tres esferas afebril hemodinamicamente estable con oxigeno por canula para
3 litros por minuto abdomen blando depresible  doloroso,trae accesos venoso periferico permeable en MSI y  MSD pasando
frofilaxis antibiotica con 2 gramos de cefazolina EV
Tiene consentimientos quirurgico y de anestesia firmados,resultado por lo tanto se pasa a mesa operatoria para induccion
anestesica,se monitorizan SV:TA:99/60mmhg FC:60 SO2:96%.

17:15   Anestesiologa Dra Ximena Rojas  induce anestesia general coloca tubo  7:5  sin complicacion

17:20 se colocan medidas de proteccion para zonas de presion.Medico ayudante de cirugia Dr camilo  realiza asepsia y
antisepsia del area operatoria con jabon y solucion de yodados  previa esterilidad se colocan campos operatorios.

17:25  Inicia acto quirurgico Cirujano Dr montenegro  , ayudantre dr camilo instrumentadora quirurgica adriana
anestesiologa dra rojas circulante angelica gomez

durante procedimeinto ocurren 3 paros,  paro en el cual dra rojas anestesiologa  ordena administrar en pautas 8 mg de
adrenalina, 20mg de furosemida 150mg de miodarona se montas goteo de norepirefrina
procede a colocar cateter central sin ninguna complicacion
se realizan descargas al paciente se logra sacar del paro  continua procedimiento

se hace recuento de compresa 15 gasas 5
recuento completo
19:10 paciente queda con 2 compresas andentro + tubos de toras inician a cerrar heridas qx por planos

19:15  paciente entra en el cuarto paro   dra tatiana anestesiologa continua en  procedimiento ordena 8mg de adrenalina
goteo de miodarona   inicia  reanimacion la cual continua con 20 minutos
paciente no responde  ala reanimacion dra tatiana da la oden de no continuar

Se pasa paciente a camilla fria en compañía del equipo quirugico.se ordena
20:55 egresa del serviico de cirugia en compañia de camillero y orden de cadena de custodia

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

ANGELICA TATIANA GOMEZ GONZALEZ

Especialidad: AUXILIAR DE ENFERMERIA
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

MOTIVO CONSULTA

INGRESO A CIRUGÍA (RETROSPECTIVO)

ENFERMEDAD ACTUAL

PACINET EMASCULINO DE 27 AÑOS DE EDAD INGRESA A LA SALA 7 DE CIRUGÍA CON DX:
- HERIDA POR ARMA CORTOPUNZANTE EN TORAX IZQUIERDO
INGRESA PROGRAMADO PARA VENTANA PERICARDICA POR URGENCIAS.

ANTECEDENTES PERSONALES

HERIDA POR ARMA CORTOPUNZANTE - TORACOTOMÍA DERECHA

ANTECEDENTES ALERGICOS

NIEGA

GRUPO SANGUINEO

NA

EXAMEN FISICO

PACIENTE EN REGULARES CONDICONES GENERALES

Examen Físico

FRECU/ CARDIACA TENSION ARTERIAL SISTOLICA TENSION ARTERIAL DIASTOLICAFRECU/  RESPIRATORIA132.00 86.00 66.00 22.00

SATURACION OXIGENO TEMPERATURA PESO98.00 .00 .00

ANALISIS

PACIENTE PREVIMENTE VALORADO POR CIRUGÍA GENERAL. SE HA EXPLICADO LOS RIESGOS Y BENEFICIOS DE LA
CIRUGÍA Y LA ANESTESIA AL PACIENTE Y SU ACUDIENTE QUIENES HAN REFERIDO ENTENDER Y ACEPTAR CONDUCTAS
MÉDICAS.

** SE ACLARA QUE DEBIDO A SER CONSIDERADO UNA URGENCIA VITAL, ESTE INGRESO NO SE PUDO REALIZAR EN EL
MOMENTO DEL INGRESO**

PLAN

PROFILAXIS +  SE PROCEDE CON LA ANESTESIA

INGRESO A CIRUGIA  01/01/2018 22:58:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

RICARDO ROJAS DEL CASTILLO

Medico Tratante: RICARDO ROJAS DEL CASTILLO

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Especialidad: MEDICINA GENERAL

Registro Profesional: 1130621677

Registro Profesional: 1130621677
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CONSORCIO NUEVA CLINICA RAFAEL URIBE

IMPRESION DE TODOS LOS REGISTROS CLINICOS

Diagnosticos

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          01/01/2018

S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX                                                               01/01/2018

PLAN

PACIENTE FALLECIÓ A LAS 19:40 PM, TRAS HABER REALIZADO PROTOCOLO DE PARO DURANTE 20 MINUTOS. EL PACIENTE
FALLECE EN SU 4 PARO CARDIORESPIRATORIO PRESENTADO DURANTE SU CIRUGÍA.

PLAN DE EGRESO

PACIENTE FALLECIDO, SE PROCEDE A CONTINUAR CON SU EGRESO SEGÚN EL PROTOCOLO DE LAS AUTORIDADES
COMPETENTES.

OTRAS DESCRIPCIONES

EPICRISIS CIRUGIA  01/01/2018 23:03:00

Sede: CLINICA DESA S.A.S. NIT 900771349-7

Conducta Urgencias T

Estado a la Salida Muerto

RICARDO ROJAS DEL CASTILLO Medico Tratante: RICARDO ROJAS DEL CASTILLO
Especialidad: MEDICINA GENERAL Especialidad: MEDICINA GENERAL
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Fecha de Cirugía 01/01/2018

Paciente: 454446 JEFERSON  MOLANO MEDINA CC 1144036479

Empresa: NUEVA EPS CONTRIBUTIV CNRUU (CAPITACION) Plan:

Tipo Acceso: IGUAL VIA

Hora Inicio Cirugía: 01/01/2018 18:10:00

Dx. Prequirúrgico:

Complicación:

Tipodoc TerceroDocumento Tercero
ANESTESIOLOGO ASOCIACION DE ANESTESIOLOGOS DEL VALLE 900453763

AYUDANTE DE CIRUGIA CAMILO ERNESTO GIRALDO HINCAPIE 1130631348

CIRUJANO RICARDO MONTENEGRO OROZCO 94531946

Profesionales que Participaron en el Acto Quirúrgico

Clasificación Herida Qx: Limpia Limpia Contaminada Contaminada Sucia

Descripción Quirúrgica:

PACIENTE EN DECUBITO SUPINO, ANESTESIA GENERAL
ASEPSIA Y ANTISEPSIA CON CLORHEXIDINA, COLOCACIÓN DE CAMPOS ESTERILES
SE REALIZA VENTANA PERICÁRDICA CON INCISION SUBXIFOIDEA Y DISECCION HASTA IDENTIFICAR SACO PERICARDICO
SE TRACCIONA CON PINZAS DE ROCHESTER Y SE SECCIONA CON METZENBAUM, CON SALIDA DE SANGRE
SE REALIZA TORACOTOMIA ANTEROLATERAL IZQUIERDA, DISECCION POR PLANOS HASTA CAVIDAD
SE TRACCIONA Y SECCIONA PERICARDIO, SE DRENA HEMOPERICARDIO DE APROX 300CC
SE IDENTIFICA HERIDA EN CARA ANTERIOR DEL VENTRÍCULO DER, SE REALIZA CARDIORRAFIA CON ETHIBON 3/0 VASCULAR
DURANTE EL PROCEDIMIENTO PRESENTA RITMO DE PARO EN 3 OCASIONES, CON NECESIDAD DE MASAJE CARDIACO DIRECTO,
DESFIBRILACIÓN Y USO DE ANTIARRITMICOS
RECUPERA RITMO DE PERFUSION CON NECESIDAD DE SOPORTE INOTROPICO Y VASOPRESOR
SE OBSERVA DILATACION SEVERA DE CAVIDADES CARDICAS QUE IMPOSIBILITA LA REDUCCION AL SACO PERICARDICO, ASOCIADO A
SANGRADO EN CAPA DE LOS TEJIDOS, POR LO QUE SE DECIDE EMPAQUETAMIENTO CON 2 COMPRESAS Y CIERRE DEL TÓRAX PREVIO
PASO DE DOS TUBOS DE TÓRAX EN EL HEMITORAX IZQUIERDO

Descripción Quirúrgica 2:
Hallazgos:
VENTANA PERICARDICA POSITIVA
HERIDA EN CARA ANTERIOR DEL VENTRICULO DER CON SANGRADO MODERADO
MARCADA INESTABILIDAD ELECTRICA CON PRESENCIA DE 4 PAROS DURANTE EL PROCEDIMIENTO
DILATACION GENERALIZADA DE CAVIDADES CARDIACAS POSTERIOR A MANIOBRAS DE REANIMACION
SANGRADO POR COAGULOPATIA

Justificación Incapacidad:

Prioridad: Tipo Procedimiento:

TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          

CUPS Descripcion del Procedimiento y/o Cirugía UVR/Grupo Bilat.(S/N) Pkt

374100 CARDIORRAFIA SOD  

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          

Dx Complicación:

150 No No

Dx Relacionado:

Dx Principal:

371200 PERICARDIOTOMIA SOD   (144)

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          

Dx Complicación:

100 No No

Dx Relacionado:

Dx Principal:

340200 TORACOTOMIA EXPLORATORIA SOD

S260 TRAUMATISMO DEL CORAZON CON HEMOPERICARDIO                                                          

Dx Complicación:

95 No No

Dx Relacionado:

Dx Principal:

Programado Urgente Quirúrgico

Tipo de Atención: Hospitalaria Ambulatoria

SI NO

Especimen:

Sangrado Aprox. en cc:

Hora Terminación Cirugía: 01/01/2018 19:45:00

Sala :

Lateralidad:

SALA DE CIRUGIA # 7 DESA

Cantidad:

Derecha Izquierda No Aplica Vivo MuertoEstado a la salida:
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SUMINISTRO UTILIZADO EN CIRUGIA: 02 SISTEMA DRENAJE TORAXICO AQUA SEAL  + 01  CATETER VENOSO TRIO
SHORT  S 720 7FR. 8" 20CM CERTOFIX +

Material Osteosíntesis:

Cirujano: RICARDO MONTENEGRO OROZCO 

Documento: 94531946

Registro Médico: 761775






















