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De: Oficina Clara Teresa Mejia Vallejo <abogadasexternas@hotmail.com>
Enviado: lunes, 7 de marzo de 2022 10:55
Para: Oficina Reparto Centro Servicios Judiciales - An�oquia - Rionegro <csarionegro@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Asunto: Memorial José Ignacio Henao Garzón / 2013 - 00212
 

Buen día,   

 
 Adjunto memorial para el siguiente proceso: 
 
Juzgado 
Segundo Civil Municipal de Oralidad  
Rionegro 
 
Proceso                       : Ejecutivo Singular 
Demandante              : JFK Cooperativa Financiera 
Demandado               : José Ignacio Henao Garzón y Otro  
Radicado                    : 2013 – 00212             
Asunto                        : Liquidación de Crédito  
 

     
Cordialmente,   

 
Clara Teresa Mejía Vallejo   
T.P. 87096 del C. S. de la J.  
Teléfono único 4484349 
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APORTA LIQUIDACIÓN DE CRÉDITO - J2CM 2019-1060

Aura M. Gaviria Naranjo <abogada.auragaviria@gmail.com>
Mar 17/01/2023 15:18

Para: Oficina Reparto Centro Servicios Judiciales - Antioquia - Rionegro
<csarionegro@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Buenas tardes,

Adjunto memorial para el Juzgado 2 Civil Municipal, radicado 2019-1060.

Muchas gracias.

Aura M. Gaviria Naranjo
Abogada Especialista en Derecho Privado y Cobro de Cartera
Teléfono: (604) 231 13 54
Celular: 312 705 71 11
Calle 49 # 50-21. Piso 19,ofic.1907 - 4. Edificio del Café. 
Medellín, Colombia.



AURA MERCEDES GAVIRIA NARANJO                                                                                                    
Abogada U. de M. 
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Señores 
JUZGADO SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL DE RIONEGRO  
E.S.D. 
 
 
Radicado  2019 – 1060  
Proceso  EJECUTIVO 
Demandante  COOPANTEX COOPERATIVA ESPECIALIZADA DE AHORRO Y CRÉDITO   
Demandado   LAURA JOHANNA BEDOYA VILLA 
Asunto    APORTA LIQUIDACIÓN DEL CRÉDITO Y SOLICITA ENTREGA DE DINEROS 
 
 

Toda vez que, la providencia por medio de la cual se ordena continuar con la ejecución se encuentra en firme, la suscrita abogada 

AURA M. GAVIRIA NARANJO, apoderada de la parte ejecutante, con fundamento en el numeral primero del artículo 446 del Código 

General del Proceso, aporta la liquidación del crédito adeudado.  

 

Aunado a lo anterior, se ruega que, una vez se apruebe el crédito o su modificación, el despacho ordene en atención a lo reglado en el 

artículo 447 ibídem, la entrega de los dineros depositados a órdenes del Juzgado a favor de estas diligencias. 

 

De esta forma, se aporta la liquidación del crédito y se solicita la entrega de los dineros retenidos. 

 

 

 

Cordialmente,  
 
 

 
____________________________ 
AURA M. GAVIRIA NARANJO  
T.P. 222. 502 del C. S. de la J. 
Apoderada demandante  
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Plazo Hasta 1-mar-99

14-mar-99

Máxima 1-ene-07

 Mora Hasta (Hoy) 17-ene-23 4-ene-07

Comercial x

Máxima Consumo

Microc u Otros

Brio. Cte.
Máxima 

Mensual 
Tasa

 Inserte en esta 

columna 

Desde Hasta Efec. Anual A uto rizada Aplicable
 capitales, 

cuotas u otros 
Capital Liquidable días Liq Intereses

 Saldo de 

Intereses 

 Saldo de Capital 

más Intereses 
24-dic-18 31-dic-18 15.806.557,00 0,00 Valor Folio 0,00 15.806.557,00

24-dic-18 31-dic-18 19,40% 2,15% 2,151% 15.806.557,00 7 79.343,79          79.343,79 15.885.900,79 

1-ene-19 31-ene-19 19,16% 2,13% 2,128% 15.806.557,00 30 336.287,89        415.631,68 16.222.188,68 

1-feb-19 28-feb-19 19,70% 2,18% 2,181% 15.806.557,00 30 344.727,48        760.359,16 16.566.916,16 

1-mar-19 31-mar-19 19,37% 2,15% 2,148% 15.806.557,00 30 339.575,72        1.099.934,88 16.906.491,88 

1-abr-19 30-abr-19 19,32% 2,14% 2,143% 15.806.557,00 30 338.793,57        1.438.728,45 17.245.285,45 

1-may-19 31-may-19 19,34% 2,15% 2,145% 15.806.557,00 30 339.106,48        1.777.834,93 17.584.391,93 

1-jun-19 30-jun-19 19,30% 2,14% 2,141% 15.806.557,00 30 338.480,60        2.116.315,52 17.922.872,52 

1-jul-19 31-jul-19 19,28% 2,14% 2,139% 15.806.557,00 30 338.167,55        2.454.483,08 18.261.040,08 

1-ago-19 31-ago-19 19,32% 2,14% 2,143% 15.806.557,00 30 338.793,57        2.793.276,65 18.599.833,65 

1-sep-19 30-sep-19 19,32% 2,14% 2,143% 15.806.557,00 30 338.793,57        3.132.070,22 18.938.627,22 

1-oct-19 31-oct-19 19,10% 2,12% 2,122% 15.806.557,00 30 335.347,16        3.467.417,38 19.273.974,38 

1-nov-19 30-nov-19 19,03% 2,11% 2,115% 15.806.557,00 30 334.248,87        3.801.666,25 19.608.223,25 

1-dic-19 31-dic-19 18,91% 2,10% 2,103% 15.806.557,00 30 332.364,18        4.134.030,42 19.940.587,42 

1-ene-20 31-ene-20 18,77% 2,09% 2,089% 15.806.557,00 30 330.162,31        4.464.192,73 20.270.749,73 

1-feb-20 29-feb-20 19,06% 2,12% 2,118% 15.806.557,00 30 334.719,66        4.798.912,40 20.605.469,40 

1-mar-20 31-mar-20 18,95% 2,11% 2,107% 15.806.557,00 30 332.992,68        5.131.905,08 20.938.462,08 

1-abr-20 30-abr-20 18,69% 2,08% 2,081% 15.806.557,00 30 328.902,61        5.460.807,69 21.267.364,69 

1-may-20 31-may-20 18,19% 2,03% 2,031% 15.806.557,00 30 321.004,90        5.781.812,58 21.588.369,58 

1-jun-20 30-jun-20 18,12% 2,02% 2,024% 15.806.557,00 30 319.895,81        6.101.708,40 21.908.265,40 

1-jul-20 31-jul-20 18,12% 2,02% 2,024% 15.806.557,00 30 319.895,81        6.421.604,21 22.228.161,21 

1-ago-20 31-ago-20 18,19% 2,03% 2,031% 15.806.557,00 30 321.004,90        6.742.609,11 22.549.166,11 

1-sep-20 30-sep-20 18,09% 2,02% 2,021% 15.806.557,00 30 319.420,24        7.062.029,34 22.868.586,34 

1-oct-20 31-oct-20 18,09% 2,02% 2,021% 15.806.557,00 30 319.420,24        7.381.449,58 23.188.006,58 

1-nov-20 30-nov-20 17,84% 2,00% 1,996% 15.806.557,00 30 315.451,07        7.696.900,65 23.503.457,65 

1-dic-20 31-dic-20 17,46% 1,96% 1,957% 15.806.557,00 30 309.397,29        8.006.297,94 23.812.854,94 

1-ene-21 31-ene-21 17,32% 1,94% 1,943% 15.806.557,00 30 307.160,62        8.313.458,56 24.120.015,56 

1-feb-21 28-feb-21 17,54% 1,97% 1,965% 15.806.557,00 30 310.673,85        8.624.132,41 24.430.689,41 

1-mar-21 31-mar-21 17,41% 1,95% 1,952% 15.806.557,00 30 308.598,87        8.932.731,28 24.739.288,28 

1-abr-21 30-abr-21 17,31% 1,94% 1,942% 15.806.557,00 30 307.000,73        9.239.732,01 25.046.289,01 

1-may-21 31-may-21 17,22% 1,93% 1,933% 15.806.557,00 30 305.560,91        9.545.292,92 25.351.849,92 

1-jun-21 30-jun-21 17,21% 1,93% 1,932% 15.806.557,00 30 305.400,85        9.850.693,77 25.657.250,77 

1-jul-21 31-jul-21 17,18% 1,93% 1,929% 15.806.557,00 30 304.920,54        10.155.614,30 25.962.171,30 

1-ago-21 31-ago-21 17,24% 1,94% 1,935% 15.806.557,00 30 305.880,99        10.461.495,30 26.268.052,30 

1-sep-21 30-sep-21 17,19% 1,93% 1,930% 15.806.557,00 30 305.080,66        10.766.575,96 26.573.132,96 

1-oct-21 31-oct-21 17,08% 1,92% 1,919% 15.806.557,00 30 303.318,38        11.069.894,34 26.876.451,34 

1-nov-21 30-nov-21 17,27% 1,94% 1,938% 15.806.557,00 30 306.360,99        11.376.255,32 27.182.812,32 

1-dic-21 31-dic-21 17,46% 1,96% 1,957% 15.806.557,00 30 309.397,29        11.685.652,61 27.492.209,61 

1-ene-22 31-ene-22 17,66% 1,98% 1,978% 15.806.557,00 30 312.586,61        11.998.239,22 27.804.796,22 

1-feb-22 28-feb-22 18,30% 2,04% 2,042% 15.806.557,00 30 322.746,05        12.320.985,26 28.127.542,26 

1-mar-22 31-mar-22 18,47% 2,06% 2,059% 15.806.557,00 30 325.432,86        12.646.418,12 28.452.975,12 

1-abr-22 30-abr-22 19,05% 2,12% 2,117% 15.806.557,00 30 334.562,75        12.980.980,87 28.787.537,87 

1-may-22 31-may-22 19,71% 2,18% 2,182% 15.806.557,00 30 344.883,31        13.325.864,18 29.132.421,18 

1-jun-22 30-jun-22 20,40% 2,25% 2,250% 15.806.557,00 30 355.595,98        13.681.460,16 29.488.017,16 

1-jul-22 31-jul-22 21,28% 2,34% 2,335% 15.806.557,00 30 369.146,16        14.050.606,32 29.857.163,32 

1-ago-22 31-ago-22 22,10% 2,41% 2,415% 15.806.557,00 30 381.661,07        14.432.267,39 30.238.824,39 

1-sep-22 30-sep-22 23,50% 2,55% 2,548% 15.806.557,00 30 402.785,09        14.835.052,48 30.641.609,48 

1-oct-22 31-oct-22 24,61% 2,65% 2,653% 15.806.557,00 30 419.320,80        15.254.373,28 31.060.930,28 

1-nov-22 30-nov-22 25,78% 2,76% 2,762% 15.806.557,00 30 436.551,98        15.690.925,26 31.497.482,26 

1-dic-22 31-dic-22 27,64% 2,93% 2,933% 15.806.557,00 30 463.537,91        16.154.463,16 31.961.020,16 

1-ene-23 17-ene-23 28,84% 3,04% 3,041% 15.806.557,00 17 272.391,24        16.426.854,41 32.233.411,41 

0,00 16.426.854,41 32.233.411,41

15.806.557,00

16.426.854,41

350.360,00

AGENCIAS EN DERECHO 790.000,00

33.373.771,41

Resultado tasa pactada o pedida >>

SALDO DE CAPITAL

LIQUIDACIÓN DE CRÉDITO

RADICADO 2019 - 1060 

LIQUIDACIÓN DE CRÉDITO

Mora TEA pactada, a mensual >>>

Saldo de capital, Fol.  >>

Intereses en sentencia o liquidación anterior, Fol.  >>

Resultados >>

Resultado tasa pactada o pedida >>

PAGARÉ 1125962

TOTAL CAPITAL MÁS INTERESES ADEUDADOS

Vigencia

Abonos

Tasa  mensual pactada             >>>

SALDO DE INTERESES

                             INTERESES DE PLAZO

Plazo TEA pactada, a mensual >>>

Tasa  mensual pactada             >>>
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Medellín, 06 de  abril  de 2021. 

 

Señor (a)                                                                                                                                                               

Juzgado segundo civil municipal oral  de rionegro 

La ciudad  

E.S.D 

 

Referencia: 05615400300220190010200 

Proceso: EJECUTIVO SINGULAR                                          .                                   

Ejecutante: JUAN FERNANDO ECHEVERRI VILLEGAS 

Demandado: GUDIELA AMPARO GUZMAN MADRIGAL 
 

 

Asunto: recurso de reposición y en subsidio el de apelación. 

   

JHONATAN ALEXIS AGUIAR HIGUITA, ,  mayor  y  vecino  de  la 

ciudad de Medellín,   abogado  en  ejercicio, identificado con cédula de 

ciudadanía número 1.020.444.309, expedida en la ciudad de bello,  

Departamento Antioquia, con tarjeta profesional número T.P.362.072 del 

Consejo Superior de la Judicatura, obrando  en  mi  condición  de  

apoderado del señor JUAN FERNANDO ECHEVERRI VILLEGAS,  

identificada con C.C. 70.785.258 de Abejorral, Antioquia, de conformidad 

con el  poder otorgado, comedidamente me dirijo a usted con el fin de 

aclarar el recurso interpuesto por mi prohijado de fecha 04 de abril del año 

2022 donde se tiene como asunto “ revisión de orden entrega títulos, 

interlocutorio 496 de fecha 31 de marzo de 2022,   contra el auto de fecha 

Treinta (30) de marzo de dos mil veintidós (2022) mediante el cual su 

despacho  dispuso “Primero: Como las partes han solicitado entrega de 

depósitos judiciales y en el Portal del Banco Agrario está depositada la 

suma de $32.254.555, se ordena entregar a JUAN FERNANDO 
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ECHEVERRI VILLEGAS $15.255.046,20 según lo ordenado en el auto de 

terminación del proceso. Así mismo, se ordena entregar las sumas restantes 

a la señora GUDIELA AMPARO GUZMAN MADRIGAL, o sea: 

$18.199.508,80.  

 

Segundo: Dejar a disposición de las partes el link de acceso al expediente 

digital 2019-00102. 

 

 

SUSTENTACIÓN 

 

i) HECHOS  

 

1. El señor JUAN FERNANDO ECHEVERRI VILLEGAS,  presentó 

demanda de EJECUTIVO SINGULAR, contra GUDIELA AMPARO 

GUZMAN MADRIGAL, por intermedio de apoderado judicial.  

 
2. Su apoderado judicial responde al nombre de CARLOS HORACIO 

MOLINA MOLINA identificado en vida con Numero de cedula 

3.304.044 y tarjeta profesional 24080 del C.S.J, reconociéndole en su 

momento este despacho personería para actual de conformidad con 

el auto interlocutorio No. 369, que libra MANDAMIENTO DE PAGO  

con  fecha  febrero 20 del año 2019.    
 

3. Como es bien sabido el mundo atravesó una contingencia derivada de 

la emergencia sanitaria a raíz del COVID 19, y que de conformidad 

con el decreto 457 del 22 de marzo del año 2020, se decretó “Ordenar 

el aislamiento preventivo obligatorio de todas las personas habitantes 

de la República de Colombia, a partir de las cero horas (00:00 a.m.) 

del día 25 de marzo de 2020, hasta las cero horas (00:00 a.m.) del día 

13 de abril de 2020, en el marco de la emergencia sanitaria por causa 

del Coronavirus COVID-19  
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Para efectos de lograr el efectivo aislamiento preventivo obligatorio 

se limita totalmente la libre circulación de personas y vehículos en el 

territorio nacional, con las excepciones previstas en el artículo 3 del 

presente Decreto”.   

 

4. Que de acuerdo con el decreto  No. 580 de  31 mayo del año 2021, se 

imparten instrucciones en virtud de la emergencia sanitaria generada 

por la pandemia del Coronavirus COVID - 19, Y el mantenimiento del 

orden público, se decreta el aislamiento selectivo con distanciamiento 

individual responsable y la reactivación económica segura.   

 

5.  Con todo lo anterior y teniendo en cuenta que quien fungía como 

apoderado en su momento de mi prohijado es decir el señor  abogado 

CARLOS HORACIO MOLINA MOLINA Q.E.P.D tenía 88 años de 

edad y nunca había afrontado la virtualidad en los procesos, pues 

estos no requerían de la tecnología ni de conocimientos virtuales por 

lo que entrada la emergencia sanitaria obligo a implementar la 

tecnología en los procesos y ante su desconocimiento  no garantizaba 

una efectiva defensa técnica, atendiendo que al momento que mi 

poderdante le contrata no se estaba en ninguna emergencia sanitaria 

pues como se puede observar en el expediente este proceso data del 

año 2019 por lo que en ese instante se estaban realizando los procesos 

de manera física, lo anterior se puede inferir pues relata el aquí 

Ejecutante que  incluso cuando su abogado  le pedía algún documento 

este le recalcaba que fueran físicos pues este no manipulaba nada de 

computadores incluso la liquidación que el presenta obrante en la 

página 30  del expediente está la redacta a máquina de escribir y se 

radica de manera física y solo cuando tenía quien le ayudara a 

manipular el computador y revisar los procesos así como enviar la 

documentación de manera virtual  es que realizaba estos, como puede 

dar fe la señora ROSA OSPINA QUINTERO, la cual se identifica 

con cedula de ciudadanía No. 43.036.091.  pues esta era su ayudante 

en algunos momentos.  
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6.  es de anotar que mi prohijado trato de contactar  a su apoderado  en 

su momento para recibir información pero no obtuvo comunicación 

con este, pues le insistía al número celular del cual siempre se 

comunicaban y este no respondía agregando que las últimas 

conversaciones  entre mi prohijado y su abogado para el momento 

señor CARLOS HORACIO MOLINA MOLINA Q.E.P.D este le 

manifestó que ya todo estaba listo y que solo era esperar la orden de 

pago pago de los títulos por parte del juzgado.  

 

7.  Luego de todos los esfuerzos de mi hoy  prohijado para ubicar a su 

apoderado en ese momento para el día 05 de abril de 2022 logro 

contactarme con la señora PATRICIA hija del abogado CARLOS 

HORACIO MOLINA MOLINA Q.E.P.D quien me manifiesta que su 

señor padre había fallecido a causa de paro cardiaco no especificado 

de conformidad con lo expuesto en la historia clínica que aquí se 

anexa  y que según registro de defunción con indicativo serial 

10213818 de fecha 14 de marzo del 2021 es de anotar que tanto la 

historia clínica, como el registro de defunción son aportados por su 

hija. 

                                

8. Desde que el señor JUAN FERNANDO ECHEVERRI VILLEGAS 

perdió contacto el señor abogado  HORACIO MOLINA MOLINA 

Q.E.P.D  ha actuado en nombre propio pues no tiene los recursos 

para contratar otro abogado,  además que no sabía de la suerte de su 

apoderado y temía que se pudiera perder el proceso por falta de 

cuidado por lo que ejerció actos sin una preparación ni conocimiento 

de estos pues lo que hacía en el proceso era manera empírica donde 

el suscrito puede advertir que es evidente la falta de conocimiento, 

que le impedía saber sobre los recursos en determinadas decisiones 

del despacho pues fíjese como erróneamente en el asunto del auto que 

aquí se reprocha el asunto es  “ revisión de orden entrega títulos, 

interlocutorio 496 de fecha 31 de mayo 2022” y no recurso de 

reposición o apelación según sea el caso. Pues se reitera que mi 

prohijado no tiene conocimiento derecho es decir no es abogado por 

lo tanto no estuvo Asistido en debida forma. 
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9. Como se puede evidenciar en el auto de  fecha 12 de febrero del año 

2021 sustanciatorio No. 15 es evidente que el error proviene del 

juzgado por error aritmético es decir no se le puede atribuir 

responsabilidad alguna a mi poderdante cuando la inconsistencia es 

a raíz de una actuación del despacho además que se reitera la falta 

de defensa técnica que tenía el ejecutante, por lo que no  le era 

exigible  las formas propia del proceso.   

 

10.  No se puede omitir que es por ERROR del despacho. que no valoro 

sujeta a las normas propias de este proceso en lo atinente con la 

liquidación que en su momento presento el señor abogado HORACIO 

MOLINA MOLINA Q.E.P.D, pues no realizo un adecuado análisis 

de los valores solicitados, además de conformidad con lo expresado 

en el auto que aprueba liquidación de fecha 24 de junio de 2020 hizo 

incurrir en un ERROR a mi prohijado pues este al perder contacto 

con su abogado de confianza, como ya se expuso y no tener recursos 

empezó a ejercer la defensa material y al leer este auto donde 

manifiesta “teniendo en cuenta que la liquidación efectuada por la 

secretaria, no es objetable” mi hoy prohijado no lo apelo, más reitero 

por un ERROR en el que el despacho lo hizo incurrir, más aun cuando 

el auto que no aprueba la liquidación y el auto que aprueba la 

liquidación secretarial  tienen la misma fecha es decir ambos son del 

24 de junio de 2020, por lo que se impedía la apelación del auto que 

no aprueba, y su apoderado  nunca le advirtió del paso a seguir solo 

aparecía  meses después aduciendo que estaba muy enfermo y que le 

toco desistir  de muchos procesos, porque se evidencia una falta de 

defensa técnica y por ende violación al debido proceso,  yl al acceso 

a la administración de justicia.       
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ii DERECHO 

 

Invoco como fundamento de derecho, 

-Artículo 8.1 C.A.D.H.  Garantías Judiciales: 

1. Toda persona tiene derecho a ser oída, con las debidas garantías y dentro 

de un plazo razonable, por un juez o tribunal competente, independiente e 

imparcial, establecido con anterioridad por la ley, en la sustanciación de 

cualquier acusación penal formulada contra ella, o para la determinación 

de sus derechos y obligaciones de orden civil, laboral, fiscal o de cualquier 

otro carácter. 

- Artículo 8.2 D,  C.A.D.H.  Garantías Judiciales: 

2. Toda persona inculpada de delito tiene derecho a que se presuma su 

inocencia mientras no se establezca legalmente su culpabilidad. Durante el 

proceso, toda persona tiene derecho, en plena igualdad, a las siguientes 

garantías mínimas: 

c. concesión al inculpado del tiempo y de los medios adecuados para la 

preparación de su defensa; 

De lo ya expuesto se denota sin lugar a dudas  respecto del derecho de 

defensa y contradicción, se deberá adelantar en cualquier tipo de 

procedimiento y su interpretación en la jurisprudencia de la Corte 

Interamericana de Derechos Humanos. Pues al este juzgado emitir un auto 

del cual resuelve revertir decisión anterior argumentando que este estaba 

ejecutoriado y que no fue objeto de reparo alguno, desconoce que este auto 

el juez encargado en su momento advirtió un error “aritmético” que no era 

a cargo de mi prohijado por lo que no le da la prevalencia y viola de manera 

directa los derechos de mi representado como lo son debido proceso, 

defensa técnica, acceso a la administración de justicia, contradicción y 

defensa pone entonces este despacho .  
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-Artículo 228 C.P.C: La Administración de Justicia es función pública. Sus 

decisiones son independientes. Las actuaciones serán públicas y 

permanentes con las excepciones que establezca la ley y en ellas prevalecerá 

el derecho sustancial. Los términos procesales se observarán con diligencia 

y su incumplimiento será sancionado. Su funcionamiento será 

desconcentrado y autónomo. 

-Sentencia T-018/17: La defensa técnica se materializa mediante actos de 

contradicción, notificación, impugnación, solicitud probatoria y alegación, 

ésta puede ser ejercida de acuerdo con las circunstancias y los diferentes 

elementos probatorios recaudados, pudiendo ser practicada con tácticas 

diversas, lo que le permite a los sujetos procesales ser oídos y hacer valer 

sus argumentos y pruebas en el curso de un proceso que los afecte, y 

mediante ese ejercicio “impedir la arbitrariedad de los agentes estatales y 

evitar la condena injusta, mediante la búsqueda de la verdad, con la activa 

participación o representación de quien puede ser afectado por las 

decisiones que se adopten sobre la base de lo actuado”. 

 

-Sentencia T-544/15: vulneración al debido proceso por ausencia de 

defensa técnica en proceso ejecutivo hipotecario. 

 

(…) Se vulnera el derecho al debido proceso cuando en ejecución del 

amparo de pobreza se designan abogados de oficio que no intervienen 

oportunamente en la defensa técnica que procure la realización de actos de 

contradicción, solicitud probatoria, alegación e impugnación en el trámite 

del proceso ejecutivo con título hipotecario, sin justificación alguna. 

 

  

-Sentencia T-544/15: DERECHO A LA DEFENSA-Definición. El derecho 

a la defensa es una de las principales garantías del debido proceso y fue 

definida por esta Corporación como la “oportunidad reconocida a toda 

persona, en el ámbito de cualquier proceso o actuación judicial o 

administrativa, de ser oída, de hacer valer las propias razones y argumentos, 

de controvertir, contradecir y objetar las pruebas en contra y de solicitar la 

práctica y evaluación de las que se estiman favorables, así como ejercitar 

los recursos que la otorga. La doctrina ha establecido que el derecho a la 
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defensa “concreta la garantía de la participación de los interlocutores en el 

discurso jurisdiccional, sobre todo para ejercer sus facultades de presentar 

argumentaciones y pruebas. De este modo, el derecho de defensa garantiza 

la posibilidad de concurrir al proceso, hacerse parte en el mismo, 

defenderse, presentar alegatos y pruebas. Cabe decir que este derecho 

fundamental se concreta en dos derechos: en primero lugar el derecho de 

contradicción, y, en segundo lugar, el derecho a la defensa técnica. 

 

Es claro que para este caso no se ejerció en debida forma la defensa técnica 

pues la ausencia de su abogado por quebrantos de salud y su deceso obligo 

a mi prohijado a dejar a la suerte las actuaciones presentadas en nombre 

propio.   

 

- Artículo 286, Código General del Proceso Corrección de errores 

aritméticos y otros:  

 

Toda providencia en que se haya incurrido en error puramente aritmético 

puede ser corregida por el juez que la dictó en cualquier tiempo, de oficio 

o a solicitud de parte, mediante auto. 

 

Si la corrección se hiciere luego de terminado el proceso, el auto se 

notificará por aviso. 

 

Lo dispuesto en los incisos anteriores se aplica a los casos de error por 

omisión o cambio de palabras o alteración de estas, siempre que estén 

contenidas en la parte resolutiva o influyan en ella. 

 

 

 

PETICIÓN  

 

1. Solicito señor juez, reponer el auto en mención de fecha Treinta (30) 

de marzo de dos mil veintidós (2022) dejando sin efecto este  y 

confirmando el de fecha 12 de febrero del 2021y  en subsidio  dar 

trámite de apelación.  

2. De no prosperar la anterior y de manera subsidiaria  solicito a su 

señoría declare la nulidad de todo lo actuado  hasta el traslado del 
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auto que no aprueba liquidación y otorgue   el termino de ley para 

recurrir el mismo. 

 

Por las anteriores razones, solicito a su despacho reponer el auto 

Treinta (30) de marzo de dos mil veintidós (2022), procediendo a 

declarar lo aquí pretendido.  

 

 

PRUEBAS 

1. Historia clínica abogado CARLOS HORACIO MOLINA MOLINA. 

2. Certificado de defunción del abogado CARLOS HORACIO 

MOLINA MOLINA. 

3. Carta escrita por la señora  ROSA OSPINA QUINTERO quien fuera 

la  ayudante del abogado CARLOS HORACIO MOLINA MOLINA. 

4. Imagen del correo electrónico donde se envía el poder otorgado.  

 

 

 Solicito se tengan como tales, la actuación surtida en el proceso 

principal y las que considere pertinentes. 

 

ANEXOS 

 

Solicito se tengan como tales, la mencionada como prueba en este  escrito, 

la actuación surtida en el proceso principal como lo son autos que se 

mencionan en el acápite de hechos y  a si mismo los memoriales de los que 

se hace el relato en este escrito, poder para actuar.  
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COMPETENCIA 

 

Es usted competente señor juez, para conocer este recurso, por encontrarse 

bajo su despacho el trámite del proceso de la referencia.  

 

Con todo lo anterior, solicito muy respetuosamente se me reconozca 

personería para actuar de conformidad con el poder anexo, y se me envié 

copia del expediente hasta su última actuación, fin ejercer la debida defensa 

técnica.  

  

Para efectos de notificación,  

Jh.aguiar@innovacionjuridica.com.co                                                                      

3114521925  

 

 

 

De usted, cordialmente  

 

 

____________________________________  

 JHONATAN ALEXIS AGUIAR HIGUITA   
C.C. 1.020.444.309  de Bello.  

T.P. Nº. 362.072 del C. S.J  
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05 DE ABRIL DEL 2022 

 

SEÑOR 

JUEZ SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL 

RIONEGRO ANTIOQUIA 

 

El día de hoy quiero dejar constancia que fui la asistente del Doctor Carlos Horacio 

Molina Molina, durante casi tres años, hasta el día de su muerte el 14 de marzo de 

2021. El Dr. Carlos tenia graves problemas de salud y una edad muy avanzada, el 

último año casi que permanecía hospitalizado en la Cardiovascular por periodos de 

15 días o más y en la casa, razón por la cual no podía prestarle suficiente atención 

a sus casos, que estaban ubicados en Antioquia, pueblos como: Andes, Betania, 

Hispania, San Jerónimo, Rionegro, entre otros. De hecho, le entrego algunos casos 

a la abogada vecina de su oficina 1303, ubicada en el Edificio del Banco Popular, 

Dra. Beatriz Bedoya Oficina 1301. 

Yo le acompañaba al médico, reclamaba sus medicamentos, le hacia sus vueltas y 

a nivel de oficina, únicamente trascribía lo que él me dijera en el computador ya que 

el solo escribía en la máquina de escribir, pues no sabía utilizar el computador. Fue 

muy difícil ayudarle, porque el llevaba muchos casos, pero, era muy celoso con la 

información, solamente él conocía y manejaba los procesos, mucha gente debió 

salir perjudicada por la muerte del doctor Carlos Horacio, ya que muchos procesos 

no fueron atendidos a tiempo por el deterioro de la salud tan largo y agudo; incluido 

está el proceso del señor Juan Fernando Echeverri Villegas, donde el doctor no 

pudo objetar un auto de una liquidación, esto fue como 9 meses antes de su 

fallecimiento. 

 

Atentamente, 

 

Rosa Ospina Quintero 
c.c. 43.036.091 
Cel. 3502398152 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 

Fecha 

Ingreso 

DD MM AAAA Hora 

Ingreso 
17:50 

 Fecha 

Egreso 

DD MM AAAA Hora 

Egreso 
7:26 

24 2 2021 9 3 2021 

  CLASIFICACIÓN DEL 

PACIENTE 
 

Nro. de Clasificación: 

Fecha – Hora de Llegada: 

Lugar de nacimiento: 

DATOS CLÍNICOS 

153799 

24/02/2021 17:50 

FREDONIA 

Fecha – Hora de 

Atención: 

Barrio de residencia: 

24/02/2021 18:04 

BELEN 

MOTIVO DE CONSULTA 

A el normalmente no habia que ayudarle como a comer ni nada y desde el Domingo viene asi... ya casi ni habla... y tiene ese pie 

derecho super hinchado que hastasupura 

SIGNOS VITALES 

Presión Arterial: 98/66 mmHg 

Toma Presión: Automática 

Pulso: 55 Pul/Min 

Presión Arterial 

Media: 

Saturación de 

Oxigeno: 

76 mmHg 

100 % 

 

DIAGNÓSTICO DESCRIPTIVO 

RIESGO CARDIOVASCULAR 

Clasificación: 3 - URGENCIA NO VITAL 

OBSERVACIONES 

Se pasa a sala <Zona 2-3> 

Firmado por: JUNIOR EMMANUEL HIDALGO OROZCO , MEDICINA GENERAL , 

Reg: 1035860681 

 Ubicación: URGENCIAS 

HISTORIA CLÍNICA   

Antecedentes Relevantes 

. 

No UCI No RCP 

Antecedentes Alérgicos 

Negativo 
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Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
HISTORIA DE URGENCIAS 

 
UBICACIÓN: URGENCIAS, FECHA: 24/02/2021 18:09 

ANAMNESIS 

MOTIVO DE CONSULTA 

descompensado 

ENFERMEDAD ACTUAL 

INGRESO URGENCIAS 

Paciente de 88 años de edad, viudo, con hijos, reside en Loma de los bernal 

Se evalúapacienteconequiposdeprotecciónpersonal (bataquirurgica, guantes,máscaraelastomérica,careta) 

********EA:Paciente quien ingresa por cuadro clínico de 3 días de evolución con deterioro de clase funcional, aumento de 

disnea, ahora se encuentra mas dependienteparasuabcbásicoyavanzado. 

********RxS: ******* 

Al momento no refiere cefalea, no mareo, no síncope. 

Niega dolor toracico, con disnea. 

norefierefiebre,notos. 

No dolor abdominal, no síntomas urinarios, niega otro síntoma asociado. 

********ANTECEDENTES 

- Patológicos: -Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II/III 

* Aumento del automatismo ventricular 

* Insuficiencia mitral moderada a grave 

* Hipertensión pulmonar 

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5 

-Enfermedadcoronaria,revascularizaciónquirúrgicaen1996 

- Hipertensiónarterial 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente 

- Enfermedad renal cronica3B multifactorial 

- Enfermedadpulmonar obstructiva crónciasinclasificación espirométricani oxigeno domiciliario. 

- Herniadiscalcon Neuropatia perifericasecundaria 

- Hipoacusia bilateral 

- Sospecha de sindromemielodisplásico 

-Linfedemacronico 
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Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- Bicitopenia 

* Anemia + trombicitopenia, sospecha de 
sindrome mielodisplásico/ no aceptó estudios 

* Ferropenia asociadaen reposición 

- Alergia: niega 

- Quirúrgicos: prostatectomía, CABG1996 

- Tóxico:fumó 

- Familiares: no refiere 

-Infecciosas:norefiere 

- Tratamiento actual: Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrs, Esomeprazol 40mg/día, apixaban 2.5mg/12hrs, Metoprolol 

succinato 25 mg dia, Atorvastatina 40mg/día, Levotiroxina 25 mcg/día,Amiodarona 200mg/dia, Linagliptina 5mg/día, 

Furosemida 40mg/12 horas, Calcitriol 0.5mcg/día 

ANTECEDENTES 
Antecedentes Familiares DM 

Enfermedad Coronaria Presnte, revascularizacion quirurgica 

Hipertensión Arterial Presente, en tratamiento actualmente 

Diabetes Mellitus en manejo 

Dislipidemias Presente, en tratamiento actualmente 

Otros antecedentes Personales -Aumento del automatismo ventricular, se descartó TV por estudio electrofisiologico 

-Insuficiencia mitral moderada a severa Vena contracta 6 mm Carpentier IIIB  

-Fibrilacion auricular permanente CHA2DS2VASc: 6 (9.8 %) / HASBLED: 4 (8.7)  * 

Anticoagulado con warfarina . 

Tabaquismo Negativo 

Otros antecedentes Tóxicos Negativo 

Traumáticos Negativo 

Transfusionales Durante cirugia cardiovascular, sin complicaciones 

Hospitalizaciones previas Por procedimientos quirrugicos 

Alérgicos Negativo 

Enfermedades Infectocontagiosas Negativo 

Medicamentos que toma Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrsEsomeprazol 40mg/díaApixaban 

2.5mg/12hrsLinagliptina  

50mg/díaFurosemida 40mg/12hrsCalcitriol 0.5mcg/díaCitrato de Calcio 1 tableta 

al díaHCTZ 25mg/día 

Revascularización  Quirúrgica 

Coronaria 

CABG en 1997 

Cirugía Valvular Negativo 

Angioplastia y/o stent coronarios. Negativo 

Angioplastia y/o stent perifériicos Negativo 

Otros antecedentes Quirúrgicos Prostatectomia 
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EXÁMEN FÍSICO 

SIGNOS VITALES 

Fecha-Hora: 24/02/2021 18:09 Oximetría: 95 % 

Pulso (Pul/min): 

FECHA VALOR 

24/02/2021 18:09 57 

Presión Arterial (mmHg): 

FECHA SISTÓLICA DIASTÓLICA PA MEDIA 

24/02/2021 18:09 96 50 65 
EXÁMEN FÍSICO POR REGIONES 

Tórax : Anormal 

Descripción: Paciente en regulares condiciones generales, orientado en tiempo, espacio y persona, somnoliento. 

pupilas isocoricas normorreactivas escleras anictericas cuello móvil sin masas ni adenopatias, con IY 

en 90° 

Ruidos cardiacos ritmicos sin soplos, murmullo vesicular conservado con roncus  

Abdomen ascítico, con retracción subcostal 

Extremidades con edemas grado 3, e inferior derecha presenta dos úlceras de características venosas no 

infectadas 

IMPRESIÓN DIAGNÓSTICA 

ICC descompensada 

DIAGNÓSTICO DE INGRESO 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO DX ESTADO 

INICIAL 

CAUSA    

EXTERNA 

INSUFICIENCIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA I509 Ingreso Enfermedad 

general 
RELACIÓN DE DIAGNÓSTICOS 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO DX TIPO ESTADO DESCRIPCIÓN DIAGNÓSTICA 

CARDIOMIOPATIA ISQUEMICA I255 Comorbilidad Confirmado  

FIBRILACION Y ALETEO AURICULAR I48X Comorbilidad Confirmado  

HISTORIA PERSONAL DE USO 

(PRESENTE) DE ANTICOAGULANTES 

POR LARGO TIEMPO 

Z921 Comorbilidad Confirmado  
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Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
RELACIÓN DE DIAGNÓSTICOS 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO 

DX 

TIPO ESTADO DESCRIPCIÓN DIAGNÓSTICA 

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO 

ESPECIFICADA 

N189 Comorbilidad Confirmado  

HIPERTENSION PULMONAR PRIMARIA I270 Comorbilidad Confirmado  

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) I10X Comorbilidad Confirmado  

DIABETES MELLITUS NO  

INSULINODEPENDIENTE CON OTRAS  

COMPLICACIONES ESPECIFICADAS 

E116 Comorbilidad Confirmado  

ENFERMEDAD PULMONAR 

OBSTRUCTIVA CRONICA, NO 

ESPECIFICADA 

J449 Comorbilidad Confirmado  

HIPOACUSIA, NO ESPECIFICADA H919 Comorbilidad Confirmado  

SINDROME MIELODISPLASICO, SIN OTRA 

ESPECIFICACION 

D469 Comorbilidad En Estudio  

LINFEDEMA, NO CLASIFICADO EN OTRA 

PARTE 

I890 Comorbilidad Confirmado  

CLASIFICACIÓN DE LA ENFERMEDAD 

 Causa Externa: Enfermedad general 

PLAN 

Paciente de 88 años, con antecedentes mencionados, quien ingresa por descompensación de falla cardiaca, en hospitalizaciones 

previas se determinó falla cardiaca avanzada resistente a diuréticos, con mal pronostico.  

Se encuentra acompañado por nieto quien se torna agresivo y comenta inconformidad con la atención en nuestra institución y 

con el tratamiento que se ha dado en especial al alta. 

Se decide solicitar paraclínicos, manejo inicial, se deja hospitalizado en sala general. 

ÓRDENES MÉDICAS 

ACTIVIDADES MEDICO DELEGADAS 

24/02/2021 18:12 AVISAR CAMBIOS AL MEDICO TRATANTE 

ORDENADO 

24/02/2021 18:12 COLOCAR CATETER PERIFÉRICO 

ORDENADO 

AYUDAS DIAGNOSTICAS 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
24/02/2021 18:12 ELECTROCARDIOGRAMA 

DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD 

ORDENADO 

HOSPITALIZAR 

24/02/2021 18:13 Observación en Urgencias 

ICC descompensada 

ORDENADO 

24/02/2021 18:45 Habitación Normal 

ICC avanzada descompensada 

ORDENADO 

LABORATORIO CLINICO 

24/02/2021 18:12 CREATININA 

ORDENADO 

24/02/2021 18:12 SODIO 

ORDENADO 

24/02/2021 18:12 HEMOGRAMA IV 

ORDENADO 

24/02/2021 18:12 POTASIO 

ORDENADO 

24/02/2021 18:12 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS 

24/02/2021 18:40 BROMURO DE IPRATROPIO  Aerosol  20 mcg/ dosis 2 PUFF, INHALATORIA, Cada 8 horas, por 

POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION CANCELADO 

24/02/2021 18:41 ESOMEPRAZOL.   Tabletas 40 mg 40 MILIGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

24/02/2021 18:42 METOPROLOL SUCCINATO Tableta de Liberación PROLONGADA 25 mg 25 MILIGRAMO, ORAL, Diaria, 

por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION CANCELADO 

24/02/2021 18:42 LEVOTIROXINA SODICA Tableta 50 mcg 25 MICROGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION CANCELADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
24/02/2021 18:42 AMIODARONA 

CLORHIDRATO Tabletas x 200 mg 200 

MILIGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION CANCELADO 

24/02/2021 18:44 LINAGLIPTINA Tabletas x 5 mg 5 MILIGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

24/02/2021 18:44 CALCITRIOL Cápsulas x  0,25 mcg 0.5 MICROGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

24/02/2021 18:45 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 1 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

MEDICAMENTOS PACIENTE 

24/02/2021 18:41 APIXABAN Tabletas recubiertas x 2,5 mg MEDIPACIENTE 2.5 MILIGRAMO, ORAL, Cada 12 horas, por POR 

TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

Firmado por:MARIA ISABEL  PALACIO  MEJIA  , MEDICINA GENERAL, Reg: 1152689739 

Fecha y hora de firma: 24/02/2021 18:39 HISTORIA DE 

EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: URGENTOLOGO  UBICACIÓN: URGENCIAS  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

24/02/2021 20:44 SUBJETIVO 

REPORTE DE PARACLINICOS 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

- Anemia leve 11.1 

- No leucopenia o leucocitosis 5220 

- Cr 3.11 (11/FEB/2021 3.76), Bun 92.8 

- Na 139.2, K 4.19 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

- Anemia leve 11.1- No leucopenia o leucocitosis 5220- Cr 3.11 (11/FEB/2021 3.76), Bun 92.8- Na 139.2, K 4.19 

ANÁLISIS 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Continuamos con manejo médico ya 

establecido 

PLAN 

1. Traslado a salas generales 

ÓRDENES MÉDICAS 

ACTIVIDADES MEDICO DELEGADAS 

24/02/2021 21:37 ADMINITRAR OXIGENO POR CÁNULA NASAL 

ORDENADO 

INTERCONSULTAS 

24/02/2021 21:38 Interconsulta por clínica de heridas 

Paciente con ulceras crónicas de MsIs 

Evaluar lesiones relacionadas 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS 

24/02/2021 23:50 TRAZODONA CLORHIDRATO Tableta 50 mg 50 MILIGRAMO, ORAL, Dosis única, por DOSIS UNICA 

ORDENADO 

Firmado por:  LUIS ANDRÉS OTÁLVARO SÁNCHE,  URGENTOLOGO, Reg: 5-0432-06 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

25/02/2021 09:14 SUBJETIVO 

CARDIOLOGÍA Hospitalización 

segundo piso AP.  

Carlos Horacio Molina, 88 años.  

Diagnóstico:  

-Falla cardiaca multifactorial, con fracción de eyección reducida, con criterios de avanzada en manejo paliativo,  agudamente 

descompensada.  

Antecedentes: 

- Patológicos:  -Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II/III 

* Aumento del automatismo ventricular 

* Insuficiencia mitral moderada a grave  

* Hipertensión pulmonar  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5  

- Enfermedad coronaria, revascularización 
quirúrgica en 1996 

- Hipertensión arterial 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial 

- Enfermedad pulmonar obstructiva cróncia sin clasificación espirométrica ni oxigeno domiciliario.   

- Hernia discal con Neuropatia periferica secundaria  

- Hipoacusia bilateral  

- Sospecha de sindrome mielodisplásico 

- Linfedema cronico 

- Bicitopenia  

* Anemia + trombicitopenia, sospecha de sindrome mielodisplásico/ no 

aceptó estudios * Ferropenia asociada en reposición 

- Alergia: niega 

- Quirúrgicos: prostatectomía, CABG 1996  

- Tóxico: fumó 

- Familiares: no refiere 

- Infecciosas: no refiere 

- Tratamiento actual: Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrs, Esomeprazol 40mg/día, apixaban 2.5mg/12hrs, Metoprolol 

succinato 25 mg dia, Atorvastatina  

40mg/día,  

Levotiroxina 25 mcg/día, Amiodarona 200mg/dia, Linagliptina 5mg/día, Furosemida 40mg/12 horas, Calcitriol 0.5mcg/día 
ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

24/02/2021 

K 4.19 

Sodio 139.21 

Cr 3.11 

BUN 92.8 

UREA 199.1 

Hb 11.1, hcto 35.5%, leucocitos 5220, neutrófilos 3153, linfocitos 1242, plaquetas 87000 

OBJETIVO 

Se evalúa paciente haciendo uso de equipo de protección personal, según protocolo institucional.  

PA 127/53, °T36.8, FC 60, FR 20, SaO2 95% FiO2 32% 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Balance de líquidos: 80cc, orina espontánea 550cc 

Somnoliento 

Mucosa oral hidratada, conjuntivas rosadas, escleras anictericas 

Con IY 

Ruidos cardiacos ritmicos sin soplos 

Murmullo vesicular conservado con roncus bilaterales  

Abdomen con ascitis no a tensión 

Extremidades con edemas grado 3, pulsos perifericos conservados, llenado capilar menor de 

dos segundos. Sin déficit neurológico aparente. 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

24/02/2021K 4.19Sodio 139.21Cr 3.11BUN 92.8UREA 199.1Hb 11.1, hcto 35.5%, leucocitos 5220, neutrófilos 3153, linfocitos 

1242, plaquetas 87000 

ANÁLISIS 

Paciente en la novena decada de la vida, multimorbido, con criterios de fragilidad, ampliamente conocido en la institución, con 

antecedentes de falla cardiaca crónica multifactorial, recientemente egresó de la institución, ahora reingresa cion falla cardiaca 

con criterios de avanzada, descompensada, patrón humedo caliente y falla renal asocaida, previamente conocida.  Tambien es 

conocido que tiene resistencia a los diureticos y arritmia ventricular grave. Se definió dese hospitalizacion previa que ante la alta 

carga de comorbilidad, la edad, y la fragilidad del paciente no es candidato a implante de cardiosfibrilador, traslado a unidades 

de alta dependencia, ni maniobras invasivas.  

El enfoquer terapéutico se orientará al manejo paliativo y al control de sintomas molestos para el paciente. 

Esta muy congstivo, se aumenta diurético 

PLAN 

Ferritina, saturación de transferrina, iones, función renal mañana.  

Furosemida 2 ampollas cada 6 horas por 24h 

JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY 

-Falla cardiacamultifactorial,con fracciónde eyección reducida, concriterios de avanzada en manejopaliativo, 

agudamentedescompensada. 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS 

25/02/2021 10:29 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 2 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION CANCELADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
25/02/2021 10:29 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg 

/ 2 mL 2 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, 

por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

ORDENADO 

Registrado por: LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844  

Firmado por: CARLOS ARTURO MARTINEZ CANO,  CARDIOLOGIA, Reg: 17-15902-06 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 25/02/2021 11:52 SUBJETIVO 

Ordenes de ronda según plan de cardiología 

PLAN 

* 

ÓRDENES MÉDICAS 

LABORATORIO CLINICO 

26/02/2021 05:00 SODIO 

ORDENADO 

26/02/2021 05:00 POTASIO 

ORDENADO 

26/02/2021 05:00 MAGNESIO SÉRICO 

ORDENADO 

26/02/2021 05:00 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

ORDENADO 

26/02/2021 05:00 CREATININA 

ORDENADO 

26/02/2021 05:00 SATURACION DE TRANSFERRINA 

ORDENADO 

26/02/2021 05:00 FERRITINA 

ORDENADO 

Firmado por:  LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 25/02/2021 22:21 SUBJETIVO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Atiendo llamado de enfermería, me informan paciente no 

responde al llamado ni a estímulo doloroso.  

Acudo a la habitación, encuentro paciente dormido, estimulo verbalmente, paciente tiene apertura ocular al llamado y respuesta verbal únicamente con palabras, al no 

estimular se torna somnoliento. 

OBJETIVO 

Paciente en regulares condiciones generales, somnoliento, sin signos de dificultad respiratoria, glasgow 13/15  

Conjuntivas rosadas, escleras anictéricas, mucosa oral húmeda 

Abdomen blando, depresible, no doloroso a la palpación  

Extremidades simétricas, normotérmicas, llenado capilar menor de 2 segundos, pulsos 

periféricos palpables Somnoliento, atiende al llamado, Glasgow 13/15 ANÁLISIS 

Paciente masculino de 88 años, con antecedentes y diagnósticos descritos, en el momento con deterioro cognitivo, glasgow 

13/15, somnoliento, sin embargo, estable hemodinámicamente, sin otros signos de hipoperfusión. Paciente quien previamente 

se determinó no es candidato a unidades de alta dependencia o maniobras de reanimación, se continuará vigilancia durante la 

noche, se le explica a la acompañante quien dice entiende y acepta. 

PLAN 

- Continúa vigilancia estrecha 

Firmado por:  SALOME LOPERA CARDONA,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037648444 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 26/02/2021 08:38 SUBJETIVO 

CARDIOLOGÍA Hospitalización segundo 

piso AP.  

Carlos Horacio Molina, 88 años.  

Diagnóstico:  

-Falla cardiaca multifactorial, con fracción de eyección reducida, con criterios de avanzada en manejo paliativo,  agudamente 

descompensada.  

Antecedentes: 

- Patológicos:  -Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II/III 

* Aumento del automatismo ventricular 

* Insuficiencia mitral moderada a grave  

* Hipertensión pulmonar  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996 

- Hipertensión arterial 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial 

- Enfermedad pulmonar obstructiva cróncia sin 
clasificación espirométrica ni oxigeno domiciliario.   

- Hernia discal con Neuropatia periferica secundaria  

- Hipoacusia bilateral  

- Sospecha de sindrome mielodisplásico 

- Linfedema cronico 

- Bicitopenia  

* Anemia + trombicitopenia, sospecha de sindrome mielodisplásico/ no aceptó estudios 

* Ferropenia asociada en reposición 

- Alergia: niega 

- Quirúrgicos: prostatectomía, CABG 1996  

- Tóxico: fumó 

- Familiares: no refiere 

- Infecciosas: no refiere 

- Tratamiento actual: Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrs, Esomeprazol 40mg/día, apixaban 2.5mg/12hrs, Metoprolol 

succinato 25 mg dia, Atorvastatina  

40mg/día,  

Levotiroxina 25 mcg/día, Amiodarona 200mg/dia, Linagliptina 5mg/día, Furosemida 40mg/12 horas, Calcitriol 0.5mcg/día 
ANÁLISIS DE RESULTADOS OBSERVACIONES 

bun 102 creat  

3.69 Na 140 K 

4.18 mg 2.8 

OBJETIVO 

Se evalúa paciente haciendo uso de equipo de protección personal, según protocolo institucional.  

PA 90/56, °T36.3, FC 67, FR 20, SaO2 98%  

Balance de líquidos: orina espontánea 250cc, balance de líquidos: 250cc 

Somnoliento 

Mucosa oral hidratada, conjuntivas rosadas, escleras anictericas 

Con IY 

Ruidos cardiacos ritmicos sin soplos 

Murmullo vesicular conservado con roncus bilaterales  

Abdomen con ascitis no a tensión 

Extremidades con edemas grado 3, pulsos perifericos conservados, llenado capilar menor de 

dos segundos. Sin déficit neurológico aparente. 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

bun 102creat  3.69Na 140 K 4.18 mg 2.8 

ANÁLISIS 

Paciente en malas condiciones generales, con alta probabilidad de muerte a corto plazo, con falla cardiaca avanzada grave, 

con resistencia conocida  al manejo diuretico, no candidato a avanzar en maniobras terapéuticas en unidades de alta 

dependencia.   Esta con deterioro grave de la fucnion renal urémico lo cual explica en parte su somnolencia no es 

candidato a terapia de reemplazo renal aun congestivo, continuamos con fursemida IV 

PLAN 

examenes mañana. 

suspender metoprolol. 
JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY  

Cuidados al final de la vida 

Falla cardiaca avanzada grave en paciente fragil, altamente comorbido, no candidato a maniobras avanzadas de reanimación ni 

traslado a undiades de alta dependencia. 

Registrado por: LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 

1037590844 Firmado por: CARLOS ARTURO MARTINEZ CANO,  

CARDIOLOGIA, Reg: 17-15902-06 HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 26/02/2021 10:51 SUBJETIVO 

Ordenes de ronda 

PLAN 

* 

ÓRDENES MÉDICAS 

LABORATORIO CLINICO 

27/02/2021 05:00 SODIO 

ORDENADO 

27/02/2021 05:00 POTASIO 

ORDENADO 

27/02/2021 05:00 MAGNESIO SÉRICO 

ORDENADO 

27/02/2021 05:00 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

ORDENADO 

27/02/2021 05:00 CREATININA 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
ORDENADO 

Firmado por:  LADY CATALINA BAENA 

GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 27/02/2021 09:05 SUBJETIVO 

Ronda Cardiologia - Segundo piso AP.  

Carlos Horacio Molina, 88 años. Diagnóstico:  

- Falla cardiaca multifactorial, con fracción de eyección reducida, con criterios de avanzada en manejo paliativo,  agudamente 
descompensada.  

Antecedentes: 

- Patológicos:  -Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II/III 

* Aumento del automatismo ventricular 

* Insuficiencia mitral moderada a grave  

* Hipertensión pulmonar  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996 

- Hipertensión arterial 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial 

- Enfermedad pulmonar obstructiva cróncia sin clasificación espirométrica ni oxigeno domiciliario.  - Hernia discal con 

Neuropatia periferica secundaria  

- Hipoacusia bilateral  

- Sospecha de sindrome mielodisplásico 

- Linfedema cronico 

- Bicitopenia  

* Anemia + trombicitopenia, sospecha de sindrome mielodisplásico/ no 

aceptó estudios * Ferropenia asociada en reposición 

- Alergia: niega 

- Quirúrgicos: prostatectomía, CABG 1996  

- Tóxico: fumó 

- Familiares: no refiere 

- Infecciosas: no refiere 

- Tratamiento actual: Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrs, Esomeprazol 40mg/día, apixaban 2.5mg/12hrs, Metoprolol 

succinato 25 mg dia, Atorvastatina  

40mg/día,  

Levotiroxina 25 mcg/día, Amiodarona 200mg/dia, Linagliptina 5mg/día, Furosemida 40mg/12 horas, Calcitriol 0.5mcg/día 
ANÁLISIS DE RESULTADOS 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
OBSERVACIONES 

Na: 141, K: 3.93, Mg: 2.5 

BUN: 107, Cr: 3.77 (previa: 3.11) 

OBJETIVO 

Se evalúa paciente haciendo uso de equipo de protección personal, según protocolo institucional.  

PA: 90/50, pulso: 58 lpm, SaO2: 98% con 

oxigeno ingresos: 980 cc, egresos: 900 cc 

micrometodos:  

27/02: 123 

26/02:  96  95  96  96 

Somnoliento 

Mucosa oral hidratada, conjuntivas rosadas, escleras anictericas 

Con IY 

Ruidos cardiacos ritmicos sin soplos 

Murmullo vesicular conservado con roncus bilaterales  

Abdomen con ascitis no a tensión 

Extremidades con edemas grado 3, pulsos perifericos conservados, llenado capilar menor de 

dos segundos. Sin déficit neurológico aparente. 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

Na: 141, K: 3.93, Mg: 2.5BUN: 107, Cr: 3.77 (previa: 3.11) 

ANÁLISIS 

Paciente de 88 años, con falla cardiaca avanzada grave, resistencia conocida  al manejo diurético y deterioro grave de la función 

renal, urémico, somnoliento. No es candidato a terapia de reemplazo renal ni a avanzar en maniobras terapéuticas en unidades 

de alta dependencia. Paciente en malas condiciones generales, con alta probabilidad de muerte a corto plazo, se suspenden 

medicamentos no vitales, apixaban no puede usarse con TFG actual. En el momento acompañado por cuidadora, nieto viene en 

la tarde, se explica condicion y se da indicacion para hablar con medico de piso en la tarde. 

PLAN 

Reorientación del esfuerzo terapéutico 

Suspender medicamentos no vitales Calcitriol, linagliptina, levotiroxina, atorvastatina y apixaban 

Registrado por: ALEJANDRA GÓMEZ GARCÍA,  MEDICINA GENERAL, Reg: 5-3533-07  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Firmado por: MARIA FERNANDA ALVAREZ 

BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-

0990-12 HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 28/02/2021 07:38 SUBJETIVO 

s/ se logra despertar, no se queja de dolor, ni de disnea 

OBJETIVO 

Se evalúa paciente haciendo uso de equipo de protección personal, según protocolo institucional.  

PA: 104/70, pulso: 60 lpm, fr 14, SaO2: 98% con oxigeno 

Micrometodos en metas 

Somnoliento 

Mucosa oral hidratada, con IY 

Ruidos cardiacos arritmicos 

RsRs disminuidos 

Abdomen con ascitis no a tensión 

Extremidades con edemas grado 3, pulsos perifericos conservados, con frialdad 

distal ANÁLISIS 

Ronda medicina interna - Segundo piso AP.  

Carlos Horacio Molina, 88 años. Diagnóstico:  

- Falla cardiaca multifactorial, con fracción de eyección reducida, con criterios de avanzada en manejo paliativo,  

agudamente descompensada. **Cardiorrenal tipo 2 

Antecedentes: 

- Patológicos:  -Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II/III 

* Aumento del automatismo ventricular 

* Insuficiencia mitral moderada a grave  

* Hipertensión pulmonar  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996 

- Hipertensión arterial 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial 

- Enfermedad pulmonar obstructiva cróncia sin clasificación espirométrica ni oxigeno domiciliario.   
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- Hernia discal con Neuropatia periferica 

secundaria  

- Hipoacusia bilateral  

- Sospecha de sindrome mielodisplásico 

- Linfedema cronico 

- Bicitopenia  

* Anemia + trombicitopenia, sospecha de sindrome mielodisplásico/ no aceptó estudios 

* Ferropenia asociada en reposición 

- Alergia: niega 

- Quirúrgicos: prostatectomía, CABG 1996  

- Tóxico: fumó 

- Familiares: no refiere 

- Infecciosas: no refiere 

Análisis: pacietne con falla cardiaca avanzada, muy uremico , con sidnrome cardiorrenal, con poca respuesta al manejo, 

continuamos con furosemida y dependiendo de evolución decidiremos nuevos paraclinicos. Se explica a cuidadora sobre estado 

del paciente. 

PLAN 

Suspender micrométodos 

Manejo paliaitivo 

Firmado por:  MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-12 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

01/03/2021 11:12 SUBJETIVO 

cardiologia Segundo piso AP.  

Carlos Horacio Molina, 88 años. 

Diagnóstico:  

- Falla cardiaca multifactorial, con fracción de eyección reducida, con criterios de avanzada en manejo paliativo,  
agudamente descompensada. **Cardiorrenal tipo 2 

Antecedentes: 

- Patológicos:  -Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II/III 

* Aumento del automatismo ventricular 

* Insuficiencia mitral moderada a grave  

* Hipertensión pulmonar  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996 

- Hipertensión arterial 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- Enfermedad pulmonar obstructiva cróncia sin 

clasificación espirométrica ni oxigeno 
domiciliario.   

- Hernia discal con Neuropatia periferica secundaria  

- Hipoacusia bilateral  

- Sospecha de sindrome mielodisplásico 

- Linfedema cronico 

- Bicitopenia  

* Anemia + trombicitopenia, sospecha de sindrome mielodisplásico/ no aceptó estudios 

* Ferropenia asociada en reposición 

- Alergia: niega 

- Quirúrgicos: prostatectomía, CABG 1996  

- Tóxico: fumó 

- Familiares: no refiere 

- Infecciosas: no refiere 

OBJETIVO 

Se evalúa paciente haciendo uso de equipo de protección personal, según protocolo institucional.  

PA: 103/64, pulso: 61 lpm  frecuentes latidos ventricualres prematuros, fr 15, SaO2: 98% con 

oxigeno Micrometodos en metas 

Mucosa oral hidratada, con IY 

Ruidos cardiacos arritmicos RsRs 

disminuidos 

Abdomen con ascitis no a tensión 

Extremidades con edemas grado 2, pulsos perifericos conservados, con frialdad 

distal ANÁLISIS 

Dx antados. refiere  parcial mejoria clnica la cuidadora me dice que ha orinado un poco mas pero  veo que lo cuantifficadoe es 

escaso y sigue con edemas, decido auemtnr  dosis de furosemida 

PLAN 

aumentar furosemida 

JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY iccdescompensada 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS 

01/03/2021 11:32 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 3 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION 

ORDENADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
01/03/2021 11:32 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg 

/ 2 mL 3 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, 

por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

Firmado por:  CARLOS ARTURO MARTINEZ CANO,  CARDIOLOGIA, Reg: 17-15902-06 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 02/03/2021 00:00 SUBJETIVO 

dolor en la extremidad inferior izquierda desde ayer 

ANÁLISIS 

dolor en MII, pulsos bien, llenado capilar ok, extremidad normotermica, edema con fovea lenta grado II, mala caracterizacion 

del dolor. Dado contexto clinico de paciente y px decido no avanzar en estudios y me limito a manejar sintoma 

PLAN 

analgesia 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

02/03/2021 00:01 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.2 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Dosis única, por DOSIS 

UNICA 

ORDENADO 

Firmado por:  JUAN DAVID VALENCIA DUQUE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1036646239 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: RESIDENTE  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

02/03/2021 10:00 SUBJETIVO 

CARDIOLOGÍA CLÍNICA. 

Carlos Horacio Molina. 

Edad 88 años. 

Diagnósticos de trabajo:  

- Falla cardiaca descompensada (Stevenson B). 

* Fracción de eyección reducida (25%). 

* Criterios de avanzada en manejo paliativo.- Síndrome Cardiorrenal tipo 2. 

** Paciente no candidato a maniobras avanzadas de reanimación. 

Antecedentes personales: 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 

AHA D NYHA II. 

* Aumento del automatismo ventricular. 

* Insuficiencia mitral moderada a grave (funcional).  

* Hipertensión pulmonar.  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5.  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996. 

- Hipertensión arterial. 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente. 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial. 

- EPOC (?) sin clasificación espirométrica no O2 requiriente.   

- Hernia discal con Neuropatia periférica secundaria.  

- Hipoacusia bilateral. 

- Linfedema crónico. 

- Bicitopenia (Anemia + Trombicitopenia). 

* Sospecha de sindrome mielodisplásico/ no aceptó estudios. 

* Ferropenia asociada en reposición. 

- Alergia: Niega 

- Quirúrgicos: Prostatectomía, CABG 1996. - Tóxico: Extabaquismo. 

Subjetivo: 

Se dificulta el interrogar síntomas por hipoacusia bilateral. Está en compañia de cuidadora. Logró conciliar el sueño y tolera 

mejor el decúbito. 

OBJETIVO 

Examenes: 

Na 141 K 3.93 Mg 2.5 Cr 3.7 BUN 107 (27/02/2021). 

Hemograma Leucocitos 5220 Neutrófilos 3153 Eosinófilos 141 Hb 11.1 gr/dl Hto 35.5% VC; 96 Plaquetas 87000. 

Examen físico: 

Egresos 1100 ml Ingresos 1000 (Balance +100 ml). 

PAM >65 mmHg Sin fiebre FC promedio 50 a 60 

lpm Peso 66.6 Kg 

Aceptables condiciones generales. Alerta. 

Ojos: Escleras anictéricas. Conjuntivas rosadas. 

Cuello: Ingurjitación yugular. 

Tórax: Ruidos cardiacos arrítmicos. Soplo sistólico mitral grado II/IV. Ruidos respiratorios presentes sin agregados. 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Abdomen: Blando y depresible. No dolor a la 

palpación. 

Extremidades: Edema en miembros inferiores bilateral grado II. Llenado capilar menor de dos segundos. 

Tratamiento actual: 

- Bromuro de Ipatropio. 

- Esomeprazol 40 mg día. 

- Amiodarona 200 mg día. 

- Furosemida 60 mg cada 6 horas. 

ANÁLISIS 

Hombre de 88 años con antecedentes anotados actualmente hospitalizado por descompensación de falla cardiaca con lesión de 

organo blanco (riñon). Los síntomas congestivos centrales han mejorado considerablemente pero persiste con edemas 

periféricos pese al diurético de asa. Se optimizará manejo diurético con diurético tiazídico. Se solicitaran control de electrolitos y 

función renal para mañana. Se inicia tromboprofilaxis con heparina no fraccionada. 

PLAN 

- Hidroclorotiazida 25 mg día. 

- Control de electrolitos y función renal. 

JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY 

Fallacardiacadescompensada. 

Firmado por:  LUIS FELIPE CORREA ASTUDILLO,  RESIDENTE, Reg: 1187012525 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 02/03/2021 12:23 SUBJETIVO 

CARDIOLOGIA 

ANÁLISIS 

88 años, falla cardiaca terminal , descompensado por progesión de la enfermedad, por ahora se brindará manejo de soporte y 

alivio de sus síntomas con intensión paliativa 

PLAN 

Su queja principal es el dolor en la pierna izquierda por lo cual dejo analgésico ordenado 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS 

02/03/2021 12:25 TRAMADOL CLORHIDRATO Ampolla 50 mg / mL 1 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 12 horas, por POR TIEMPO 

DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
02/03/2021 12:25 TRAMADOL CLORHIDRATO 

Ampolla 50 mg / mL 1 AMPOLLA, 

INTRAVENOSA, Cada 12 horas, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

ORDENADO 

Firmado por:  CLARA INÉS SALDARRIAGA GIRALDO,  CARDIOLOGIA, Reg: 5-0546-03 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 02/03/2021 14:33 SUBJETIVO 

Orden de ronda 

PLAN 

* 

ÓRDENES MÉDICAS 

LABORATORIO CLINICO 

03/03/2021 05:00 SODIO 

ORDENADO 

03/03/2021 05:00 POTASIO 

ORDENADO 

03/03/2021 05:00 MAGNESIO SÉRICO 

ORDENADO 

03/03/2021 05:00 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

ORDENADO 

03/03/2021 05:00 CREATININA 

ORDENADO 

Firmado por:  LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 03/03/2021 11:28 SUBJETIVO 

CARDIOLOGÍA CLÍNICA. 

Carlos Horacio Molina. 

Edad 88 años. 

Diagnósticos de trabajo:  

- Falla cardiaca descompensada (Stevenson B). 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
* Fracción de eyección reducida (25%). 

* Criterios de avanzada en manejo 
paliativo.- Síndrome Cardiorrenal tipo 2. 

** Paciente no candidato a maniobras avanzadas de reanimación. 

Antecedentes personales: 

- Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II. 

* Aumento del automatismo ventricular. 

* Insuficiencia mitral moderada a grave (funcional).  

* Hipertensión pulmonar.  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5.  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996. 

- Hipertensión arterial. 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente. 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial. 

- EPOC (?) sin clasificación espirométrica no O2 requiriente.   

- Hernia discal con Neuropatia periférica secundaria.  

- Hipoacusia bilateral. 

- Linfedema crónico. 

- Bicitopenia (Anemia + Trombicitopenia). 

* Sospecha de sindrome mielodisplásico/ no aceptó 

estudios. * Ferropenia asociada en reposición. 

- Alergia: Niega 

- Quirúrgicos: Prostatectomía, CABG 1996. - Tóxico: Extabaquismo. 
ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

Na  143 K 

2.97 mg  

2.5 creat   

2.75 bun 82 

OBJETIVO 

TA  84/52 FC   66   sat   98%   

Aptables condiciones generales. Alerta. 

Ojos: Escleras anictéricas. Conjuntivas rosadas. 

Cuello: Ingurjitación yugular. 

Tórax: Ruidos cardiacos arrítmicos. Soplo sistólico mitral grado II/IV. Ruidos respiratorios presentes sin agregados. 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Abdomen: Blando y depresible. No dolor a la 

palpación. 

Extremidades: Edema en miembros inferiores bilateral grado II. Llenado capilar menor de dos segundos. 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

Na  143 K 2.97 mg  2.5 creat   2.75 

bun 82 ANÁLISIS dx anotados en 

reulares condiciones  

sin embargo dice la cuiadora hoy verlo mejor 

ademas la funcion renal ha teniod paracil 

mejora  

hipokalemia para correccion 

PLAN 

espironolactona temporalmente por hiperkalemia. 

gluconato   15 cc horas  cada 8 horas. 

JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO 

HOY iccdescompensada 

ÓRDENES MÉDICAS 

LABORATORIO CLINICO 

04/03/2021 06:00 POTASIO 

ORDENADO 

04/03/2021 06:00 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

ORDENADO 

04/03/2021 06:00 CREATININA 

ORDENADO 

Firmado por:  CARLOS ARTURO MARTINEZ CANO,  CARDIOLOGIA, Reg: 17-15902-06 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 03/03/2021 15:16 SUBJETIVO 

Ordenes de ronda según plan de cardiología 

PLAN 

* 

ÓRDENES MÉDICAS 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
MEDICAMENTOS 

03/03/2021 15:16 GLUCONATO DE POTASIO (20 

mEq K+ / 15 ML) BEBIDA SOL ORAL FRASCO POR 180 ML 15 MILILITRO, ORAL, Cada 8 horas, por 24  

HORAS 

ORDENADO 

03/03/2021 15:17 ESPIRONOLACTONA Tableta 25 mg 12.5 MILIGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

CANCELADO 

03/03/2021 15:17 ESPIRONOLACTONA Tableta 25 mg 12.5 MILIGRAMO, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

ORDENADO 

Firmado por:  LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 03/03/2021 23:17 SUBJETIVO 

NOTA ADICIONAL HOSPITALIZACION SEGUNDO PISO  

Enterado de historia clinica, acudo a solicitudo de enfermeria por espisodio de emesis post prandial alimentaria , en unico 

episodio, en el momento refiere el paciente persisitencia de nauseas , sin dolor abdominal, sin otra sintomatologia , se formula 

antiemetico . 

ANÁLISIS 

- Lo descrito 

PLAN 

- Metoclopramida 10mg iv du 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS 

03/03/2021 23:19 METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO  Ampolla  10 mg / 2 mL 10 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Dosis única, por 

DOSIS UNICA 

ORDENADO 

Firmado por:  CARLOS ANDRES GALEANO ARROYAVE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 5-5103-10 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 04/03/2021 08:03 SUBJETIVO 

S/ cuidadora dice que esta orinando poco, con sintomas de disuria no muy claros 

ANÁLISIS DE RESULTADOS OBSERVACIONES 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
k 3.89 

BUN 83, CR 2.93 

ANTECEDENTES 

PERSONALES 

EnfermedadCoronaria:Presnte,revascularizacionquirurgica 

Hipertensión Arterial: Presente, en tratamiento actualmente 

Diabetes Mellitus: en manejo 

Dislipidemias: Presente, en tratamiento actualmente 

OtrosantecedentesPersonales:-Aumentodel automatismoventricular, sedescartóTVpor estudioelectrofisiologico 

-Insuficiencia mitral moderada a severa Vena contracta 6 mm Carpentier IIIB 

-Fibrilacionauricular permanenteCHA2DS2VASc: 6 (9.8 %) / HASBLED: 4 (8.7) * Anticoagulado 

conwarfarina . Tabaquismo: Negativo 

OtrosantecedentesTóxicos:Negativo 

Traumáticos: Negativo 

Transfusionales:Durantecirugiacardiovascular,sincomplicaciones 

Hospitalizacionesprevias:Porprocedimientosquirrugicos 

Alérgicos:Negativo 

EnfermedadesInfectocontagiosas:Negativo 

Medicamentos que toma: Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrsEsomeprazol 40mg/díaApixaban 2.5mg/12hrsLinagliptina 

50mg/díaFurosemida 40mg/12hrsCalcitriol 0.5mcg/díaCitrato de Calcio 1 tableta al díaHCTZ 25mg/día 

QUIRÚRGICOS 

Revascularización Quirúrgica Coronaria: CABG en 1997 

Cirugía Valvular: Negativo 

Angioplastiay/ostentcoronarios.:Negativo 

Angioplastiay/ostentperifériicos:Negativo 

OtrosantecedentesQuirúrgicos:Prostatectomia 

FAMILIARES 

Antecedentes Familiares: DM 

OBJETIVO 

Se evalúa paciente haciendo uso de equipo de protección personal, segun protocolo institucional.  

PA 106/77, °T 36.2, FC73, FR 21, SaO2 98% FiO2 32%  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Balance de líquidos: 585cc, parcialmente 

cuantificado 

Alerta 

Mucosa oral hidratada 

IY a 45° 

Ruidos cardiacos arritmicos. Soplo sistólico mitral grado II/IV.  

Ruidos respiratorios presentes sin agregados. 

Abdomen sin signos de irritación peritoneal.  

Extremidades con edema bilateral y simetrico con grado II, pulsos perifericos conservados, llenado capilar 

menor de dos segundos. Piel seca y tibia. 
ANÁLISIS DE RESULTADOS OBSERVACIONES 

k 3.89BUN 83, CR 2.93 

ANÁLISIS 

Medicina interna 

Hospitalización segundo piso AP 

Carlos Horacio Molina. 

Edad 88 años. 

Diagnósticos:  

- Falla cardiaca descompensada (Stevenson B). 

* Fracción de eyección reducida (25%). 

* Criterios de avanzada en manejo paliativo.- Síndrome Cardiorrenal tipo 2. 

** Paciente no candidato a maniobras avanzadas de reanimación. 

Antecedentes personales: 

- Insuficiencia cardiaca FE 25% noviembre 2019 AHA D NYHA II. 

* Aumento del automatismo ventricular. 

* Insuficiencia mitral moderada a grave (funcional).  

* Hipertensión pulmonar.  

- Fibrilación auricular no valvular CHADSVASC 5.  

- Enfermedad coronaria, revascularización quirúrgica en 1996. 

- Hipertensión arterial. 

- Diabetes mellitus tipo 2 no insulinorrequiriente. 

- Enfermedad renal cronica 3B multifactorial. 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- EPOC (?) sin clasificación espirométrica no O2 

requiriente.   

- Hernia discal con Neuropatia periférica secundaria.  

- Hipoacusia bilateral. 

- Linfedema crónico. 

- Bicitopenia (Anemia + Trombicitopenia). 

* Sospecha de sindrome mielodisplásico/ no aceptó estudios. 

* Ferropenia asociada en reposición. 

- Alergia: Niega 

- Quirúrgicos: Prostatectomía, CABG 1996. - Tóxico: Extabaquismo. 

Paciente en la novena decada de la vida, ampliamente conocido en la institución por falla cardiaca crónica de etiología 

isquemica, con fracción de eyección reducida y con criterios de avanzada en manejo netamente paliativo.  

Ahora en el contexto de nueva descompensación, patrón humedo caliente, con importante  disfunción renal.   

Continuamos compensación intrahospitalaria.  

Hoy con sintomas urinarios vs retención secundaria a opiode y anticolinergico, suspendo y solicito estudios.  

La familia está informada sobre la gravedad del cuadro clinico actual y la alta probabilidad de desenlace fatal a 

corto plazo. Continuamos manejo paliativo y acompañamiento familiar. 

PLAN 

Solicito uroanalisis, gram y urocultivo 

Suspendo tramadol que puede causar retención urinaria, junto con el 

ipratrpio y recircular En caso de necesitar opiode solo dejar hidromorfona 

que recircula menos 
JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY 

Falla cardiaca avanzada agudamente descompensada en manejo 

paliativo. ÓRDENES MÉDICAS 

LABORATORIO CLINICO 

04/03/2021 09:35 UROCULTIVO [ANTIOGRAMA MIC 

AUTOMÁTICO] sospecha de itu 

ORDENADO 

04/03/2021 09:35 UROCULTIVO [ANTIOGRAMA MIC AUTOMÁTICO] CANCELADO 

04/03/2021 09:35 COLORACION GRAM Y LECTURA DE CUALQUIER MUESTRA 

sospecha de itu 

ORDENADO 

04/03/2021 09:35 COLORACION GRAM Y LECTURA DE CUALQUIER MUESTRA 

CANCELADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
04/03/2021 09:35 UROANALISIS CON 

SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA  

(Citoquímico de Orina) sospecha de itu 

ORDENADO 

Registrado por: LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844  

Firmado por: MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-

12 HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 05/03/2021 09:12 SUBJETIVO 

SE EVALUA CON EPP 

Carlos Horacio 88 años 

FI: 24/02 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada (St B) resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no 

acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 

1996 Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niega 

Paraclinicos:  

-04/04: K 3.89, BUN 83.5, Cr 2.93, Na 143.8 

GU: 0.6 cc/kg/h 

Balance de liquidos: -102 

Subjetivo: paciente somnoliento, dificil interrogatorio, obedece ordenes simples, responde a preguntas concisas, niega dolor. 

Refiere sentirse bien. Sin acompañante en el momento 

OBJETIVO 

Objetivo: paciente en regulares condiciones somnoliento, tranquilo, no facies algicas, estable hemodinamicamente, sin picos 

febriles, con oxigeno suplementario por canula a 3L/min 

SV: SaO2 95% FiO2 32%, FC 50 lpm, PA 90/60.  

Examen fisico: 

Cabeza y cuello: mucosas hidratadas, anictericas, cuello sin masas ni soplos 

Torax: ruidos cardiacos ritmicos con soplo en foco mitral, murmullo vesicular conservado sin ruidos sobreagregados 

Abdomen: blando, depresible, no doloroso, no se palpan masas ni megalias, no globo vesical, no signos de irritacion peritoneal 

Extremidades: signos de insuficiencia venosa, edema grado 2 bilateral, llenado capilar < 2 seg, no es posible evaluar fuerza y 

sensibilidad. Vendaje en pierna derecha 

Piel y anexos: sin lesiones, no signos de flebitis 
ANÁLISIS 

Paciente de 88 años con multiples comorbilidades, con sindrome cardiorrenal, hospitalizado para compensacion de falla 

cardiaca, paraclinicos de ayer con descenso de la Cr, BUN persiste elevado, pero mejor que los previos y el paciente esta mucho 

mas despierto. Se retiro tramadol e ipatropio el dia de ayer y mejoro la miccion espontanea. Clinicamente persiste con edema 

grado 2 en extremidades inferiores, pero que ha mejorado con respecto a los dias previos. Se definira con su EPS si podemos 

continuar con medicina domicilaria. Se explica. 

PLAN 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Hidromorfona de rescate.  

Averiguar con universidad nacional si 

podemos continuar manejo paliativo en casa con furosemida y controles cada semana 
ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

05/03/2021 11:31 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.2 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 4 horas RESCATE, 

por 24 HORAS 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS PACIENTE 

05/03/2021 12:00 APIXABAN Tabletas recubiertas x 2,5 mg MEDIPACIENTE 2.5 MILIGRAMO, ORAL, Cada 12 horas, 

por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION CANCELADO 

05/03/2021 12:00 APIXABAN Tabletas recubiertas x 2,5 mg MEDIPACIENTE 2.5 MILIGRAMO, ORAL, Cada 12 

horas, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION ORDENADO 

Registrado por: VELENTINA DUQUE CANO,  INTERNO, Reg: 1017246990  

Firmado por: MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-12 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 06/03/2021 08:41 SUBJETIVO 

SE EVALUA CON EPP 

Carlos Horacio 88 

años FI: 24/02 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada (St B) resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion 

quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, 

CABG 1996 Toxicos: ex 

tabaquismo Alergicos: niega 

Paraclinicos: 

-05/03/21: citoquimico de orina: ligeramente turbio, densidad 1025, glucosa neg, proteinas 30 mg/dl, cetonas neg, bilirrubina 

++, urobilinogeno aumentado (2  

EU), sangre, nitritos y leucocitos neg  

GU: 0.09 cc/kg/h 

Balance de liquidos: 449 cc 

Subjetivo: paciente somnoliento, dificil interrogatorio, cuidadora me cuenta que paso muy mala anoche, con disnea, sin oxigeno 

suplementario desde ayer, delirium hipoactivo Buen apetito, no nauseas, no vomito, no diarra. El dia de ayer en la tarde 

requirio 4 rescates de hidromorfona por dolor en pie izquierdo. En el momento niega dolor. 
ANÁLISIS DE RESULTADOS OBSERVACIONES 

citoquimico de orina sin 

bacterias Sin piuria 

OBJETIVO 

Objetivo: paciente en regulares condiciones generales, con mayor deterioro en comparacion con el dia de ayer, presiones 

limitrofes a la hipotension, encuentro SaO2 88% por lo que abro de nuevo canula con flujo a 3L/min y SaO2 mejora. Signos vitales: 

PA 90/60, FC 50 lpm, SaO2 98% Examen fisico: 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Cabeza y cuello: mucosas hidratadas, 

anictericas, cuello sin masas ni soplos 

Torax: ruidos cardiacos ritmicos con soplo en foco mitral, murmullo vesicular conservado sin ruidos sobreagregados 

Abdomen: blando, depresible, no doloroso, no se palpan masas ni megalias, no globo vesical, no signos de irritacion peritoneal 

Extremidades: signos de insuficiencia venosa, edema grado 3 bilateral, llenado capilar de 3 seg en MS y MI, no es posible 

evaluar fuerza y sensibilidad. Vendaje en pierna derecha. Ulcera activa en segundo dedo de pie izquierdo, sangrando en el 

momento. Piel y anexos: sin lesiones, no signos de flebitis 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

citoquimico de orina sin bacteriasSin piuria 

ANÁLISIS 

Paciente de 88 años con multiples comorbilidades, con sindrome cardiorrenal, hospitalizado para compensacion de falla 

cardiaca, resistente a diureticos, en el momento tratamiento con intencion paliativa. Pendiente coordinar con ePS activacion de 

mediina domicialira. 

PLAN 

Plan: activacion de  medicina domicilaria. Se explica. 

compensar 

Sin paraclinicos 
ÓRDENES MÉDICAS EXTERNAS 

LABORATORIO CLINICO 

06/03/2021 14:57 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

semanal 

por un mes para medina domiciliaria 

ORDENADO 

06/03/2021 14:57 CREATININA 

semanal 

por un mes para medina domiciliaria 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS 

06/03/2021 14:57 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 3 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por 30 DÍAS para mediina 

domiciliaria para mediina domiciliaria 

ORDENADO 

Registrado por: VELENTINA DUQUE CANO,  INTERNO, Reg: 1017246990  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Firmado por: ALVARO MAURICIO QUINTERO 

OSSA,  CARDIOLOGIA, Reg: 5-1751-99 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Interconsulta  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

07/03/2021 07:26 SUBJETIVO 

SE EVALUA CON EPP 

Carlos Horacio 88 años 

FI: 24/02 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada (St B) resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 

1996 Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niega 

Subejtivo; Dolor ocasional en extremidad, no otros 

OBJETIVO 

Se valora con EPP 

-- 

>Pa 100/70 t 35.5 fc 82 SAT 95% fiO 21 

>sin soportes 

>Sin infusiones 

>SIN mm 

>Ingreso 880 Egreso 370 Balance 510 

--- 

Cabeza y cuello: mucosas hidratadas, anictericas, cuello sin masas ni soplos 

Torax: ruidos cardiacos ritmicos con soplo en foco mitral, murmullo vesicular conservado sin ruidos sobreagregados 

Abdomen: blando, depresible, no doloroso, no se palpan masas ni megalias, no globo vesical, no signos de irritacion peritoneal 

Extremidades: signos de insuficiencia venosa, edema grado 3 bilateral, llenado capilar de 3 seg en MS y MI, no es posible 

evaluar fuerza y sensibilidad. Vendaje en pierna derecha. Ulcera activa en segundo dedo de pie izquierdo, sangrando en el 

momento. Piel y anexos: sin lesiones, no signos de flebitis 
ANÁLISIS 

Paciente de 88 años con multiples comorbilidades, con sindrome cardiorrenal, hospitalizado para compensacion de falla 

cardiaca, resistente a diureticos, en el momento tratamiento con intencion paliativa. Pendiente coordinar con ePS activacion de 

mediina domicialira (se se realizó tramite). Por ahora sin cambios. Se ajusta analgesia. 

PLAN 

P-Urocultivo 

P-Tramite medicina en casa 

analgesia 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS 

07/03/2021 14:40 ACETAMINOFEN Tabletas 500 mg 1 GRAMOS, ORAL, Cada 8 horas, por 24 HORAS 

ORDENADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Registrado por: JUAN DAVID VALENCIA 

DUQUE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 

1036646239  

Firmado por: ALVARO MAURICIO QUINTERO OSSA,  CARDIOLOGIA, Reg: 5-1751-

99 HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 08/03/2021 07:49 SUBJETIVO 

La auxiliar que lo cuida refiere que habla incoherencias, ha orinado bastante. 

OBJETIVO 

Se evalúa al paciente con todos los elementos de protección personal establecidos en el protocolo institucional. 

TA 101/69 T 36.3°C FR 19 SaO2 94% al ambiente. 

Balance 30 cc.Diuresis 670 cc. 

En regulares condiciones generales, desnutrido. 

Ruidos cardiacos arritmicos sin soplos. 

Ruidos respiratorios disminuidos sin sobreagregados. 

Abdomen sin masas ni 

megalias. Edema grado II con 

fóvea. ANÁLISIS 

MEDICINA INTERNA 

Carlos Horacio 88 años 

FI: 24/02 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada (St B) resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-Insuficiencia mitral moderada a grave -

Hipertension pulmonar 

-Fibrilación auricular (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-Hipertensión arterial sistémica 

-Diabetes mellitus 2 no insulinorrequiriente 

-Enfermedad renal crónica 

-Enfermedad pulmonar obstructiva. 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 1996 

Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niegaAnciano frágil de 88 años con falla cardiaca avanzada en manejo con intención paliativa. Su pronóstico es 

reservado, la familia ya enterada. A la espera de trámites para continuar manejo por medicina domiciliaria. Por su estado es 

difícil objetivar si hay o no sintomas urinarios. Por ahora sin cambios. 

PLAN 

Trámites para manejo por el plan de medicina domiciliaria. 

Pendiente resultado de 

urocultivo NO RCP. 

JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY 

Falla cardiacaagudamente descompensada 

Firmado por:  JOSE GREGORIO THORRENS RIOS,  MEDICINA INTERNA, Reg: 13-7378-64 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 09/03/2021 06:10 SUBJETIVO 

Carlos Horacio 88 años 

FI: 24/02 

Diagnosticos: 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-Falla cardiaca agudamente descompensada 

(St B) resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave -

Hipertension pulmonar 

-Fibrilación auricular (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-Hipertensión arterial sistémica 

-Diabetes mellitus 2 no insulinorrequiriente 

-Enfermedad renal crónica 

-Enfermedad pulmonar obstructiva. 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto 

estudios) -Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

OBJETIVO 

En regulares condiciones generales, desnutrido. Sin disnea., sin 

dolor Ruidos cardiacos arritmicos sin soplos. 

Ruidos respiratorios disminuidos sin sobreagregados. 

Abdomen sin masas ni megalias. 

Edema grado II con fóvea. 

2 ulceras en miembro inferior derecho, cubierta con aposito limpio. 

ANÁLISIS 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Paciente de 88 años de edad, muy 

comorbido , en manejo paliativo, 

hospitaliado por falla cardiaca descompensada, ya con tramite medicina domicliaria, evolucion estacioanria, se ordena el 

egreso con ordenes de curacin en casa apra ulcera en mimebro ifneior derecho,. 

PLAN 

medicina domiciliaria 

curacion ambulatoria 

ÓRDENES MÉDICAS SALIDA 

09/03/2021 06:21 Alta 

medicina domiclairia 

ORDENADO 

ÓRDENES MÉDICAS EXTERNAS 

INSTRUCCIONES AL EGRESO 

09/03/2021 06:23 Realizar curaciones en casa 

heridas en miembro inferior derecho 

ORDENADO 

Firmado por:  JULIANA ANDREA GRANDA LAVERDE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1039460826 

EGRESO 

 

UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP, SEDE: CLINICA CARDIO VID, FECHA: 10/03/2021 08:59 

CAUSA DE EGRESO: ALTA 
DIAGNÓSTICO DE EGRESO: INSUFICIENCIA CARDIACA, NO 

ESPECIFICADA 
DESCRIPCIÓN DIAGNÓSTICA: ICC descompensada 

CONDICIONES GENERALES 

SALIDA: 
ESTABLE 

PLAN DE MANEJO: ALTA. 

medicina domiclairia 

Firmado por:  LUIS ALBERTO ARISTIZÁBAL VÁSQUEZ , MEDICINA GENERAL , Reg: 51611-97 

RECOMENDACIONES DE EGRESO 

 

RECOMENDACIONES DE EGRESO 

. 

DIAGNÓSTICO DE EGRESO 

INSUFICIENCIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Firma del médico tratante: LUIS 

ALBERTO ARISTIZÁBAL VÁSQUEZ, 

MEDICINA GENERAL, Reg: 51611-97 CC 98555058 

 FECHA Y HORA10/03/2021 08:59 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 

Fecha 

Ingreso 

DD MM AAAA Hora 

Ingreso 
22:09 

 Fecha 

Egreso 

DD MM AAAA Hora 

Egreso 
21:30 

9 3 2021 14 3 2021 

  CLASIFICACIÓN DEL 

PACIENTE 
 

Nro. de Clasificación: 

Fecha – Hora de Llegada: 

Lugar de nacimiento: 

DATOS CLÍNICOS 

154322 

09/03/2021 22:09 

FREDONIA 

Fecha – Hora de 

Atención: 

Barrio de residencia: 

09/03/2021 22:30 

BELEN 

MOTIVO DE CONSULTA 

Esta muy mal 

SIGNOS VITALES   

Presión Arterial:130/70 mmHg 

Toma Presión: Automática 

Frecuencia Respiratoria:12 Resp/Min 

Pulso: 75 Pul/Min 

Presión Arterial Media: 90 

mmHg 

 Saturación de Oxigeno: 88 % 

DIAGNÓSTICO DESCRIPTIVO 

I500 

Clasificación: 3 - URGENCIA NO VITAL 

OBSERVACIONES 

Se pasa a sala de urgencias 

Zona 2 3 

Carlos Horacio 

Paciente de 88 años de edad. 

Paciente con falla cardiaca en manejo paliativo 

Egreso de clinica cardiovid el dia de hoy 

Firmado por: ANDRES FELIPE MUÑOZ VELEZ , MEDICINA GENERAL , Reg: 1152442820 

Ubicación: URGENCIAS 

HISTORIA CLÍNICA   

Antecedentes Relevantes 

. 

No UCI No RCP 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Antecedentes Alérgicos 

Negativo 

HISTORIA DE URGENCIAS 

 
UBICACIÓN: URGENCIAS, FECHA: 09/03/2021 22:32 

ANAMNESIS 

MOTIVO DE CONSULTA 

MC: "Se puso muy mal en la casa y asi no lo puedo cuidar" 

ENFERMEDAD ACTUAL 

Carlos Horacio Molina Molina 

Paciente de 88 años de edad, residente 

Acompañante: Andres Felipe Muñoz Molina CC: 1.037.039.975 cel: 3004796901 (Nieto) 

Diagnosticos: 

-Falla cardiacaagudamentedescompensada (St B)resistentea diureticos,arritmia 

ventriculargrave -Falla renal 

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion 

Antecedentes: 

- Insuficienciacardiacacronicamultifactorial(FEVI25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-Fibrilación auricular (CHADSVASC 5) 

-Enfermedadcoronaria,revascularizacionquirurgica1996 

-Hipertensiónarterial sistémica 

-Diabetes mellitus 2 no insulinorrequiriente 

-Enfermedadrenal crónica 

-Enfermedadpulmonarobstructiva. 

-Herniadiscalconneuropatiaperifericasecundaria 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-Hipoacusia bilateral 

-

Sospechadesindromemielodisplasico(noacepto estudios) 

-Linfedemacronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Paciente conocido, egreso 09-03-2021 por falla cardiaca descompensada, hoy en horas de la tarde con aumento trabajo 

repiratorio, disnea y al parecer dolor en region del torax. No otra sintomatologia asociada. 

ANTECEDENTES 
Antecedentes Familiares DM 

Enfermedad Coronaria Presnte, revascularizacion quirurgica 

Hipertensión Arterial Presente, en tratamiento actualmente 

Diabetes Mellitus en manejo 

Dislipidemias Presente, en tratamiento actualmente 

Otros antecedentes Personales -Aumento del automatismo ventricular, se descartó TV por estudio electrofisiologico 

-Insuficiencia mitral moderada a severa Vena contracta 6 mm Carpentier IIIB  

-Fibrilacion auricular permanente CHA2DS2VASc: 6 (9.8 %) / HASBLED: 4 (8.7)  * 

Anticoagulado con warfarina . 

Tabaquismo Negativo 

Otros antecedentes Tóxicos Negativo 

Traumáticos Negativo 

Transfusionales Durante cirugia cardiovascular, sin complicaciones 

Hospitalizaciones previas Por procedimientos quirrugicos 

Alérgicos Negativo 

Enfermedades Infectocontagiosas Negativo 

Medicamentos que toma Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrsEsomeprazol 40mg/díaApixaban 

2.5mg/12hrsLinagliptina  

50mg/díaFurosemida 40mg/12hrsCalcitriol 0.5mcg/díaCitrato de Calcio 1 tableta al 

díaHCTZ 25mg/día 

Revascularización  Quirúrgica 

Coronaria 

CABG en 1997 

Cirugía Valvular Negativo 

Angioplastia y/o stent coronarios. Negativo 

Angioplastia y/o stent perifériicos Negativo 
Prostatectomia 

Otros antecedentes Quirúrgicos Prostatectomia 

EXÁMEN FÍSICO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
SIGNOS VITALES 

 Fecha-Hora: 09/03/2021 22:32 

 Frecuencia Cardíaca: 75  Lat/min 

 Frecuencia Respiratoria: 17  Resp/min 

Temperatura: 36  °C 

Oximetría: 88 % 

Pulso (Pul/min): 

FECHA VALOR 

09/03/2021 22:32 75 

Presión Arterial (mmHg): 

FECHA SISTÓLICA DIASTÓLICA PA MEDIA 

09/03/2021 22:32 130 70 90 

EXÁMEN FÍSICO POR REGIONES 

 Descripción:EF: regulares condiciones generales, cpoco reactivo 

FC:75 FR:12 PA: 130/70 tomada con tensiómetro electronico en miembro superior 

izquierdo. SO2P: 98% mucosas secas, . cuello sin masas ni adenopatías. 

Tórax simétrico sin signos de dificultad respiratoria, murmullo vesicular disminudio  en ambos campos 

pulmonares, estertiores en bases. ruidos cardiacos rítmicos sin soplos. 

Abdomen blando depresible, no doloroso a la palpación superficial ni profunda, sin signos de irritación peritoneal, peristaltismo presente con adecuada 

tonalidad y frecuencia. 

Extremidades edema grado II fovea, con aposito humedo, en MIdSin alteraciones, no 

déficit motor ni sensitivo. no veo algo agudo neurologico 

Paciente con falla cardiaca descomopenasa, es paliativo, hoy fue egresado de la instuitucion con medicina en casa 

pero en horas de  latarde con marcada disnea y trabajo respiratorio, deciden traer, De momento regulares 

condciones, ero en caso de parada se hablo que no es REAnimable. Indico solo manejo medico. Diuretico y opide. 

Oxigenoterapia. Inciio remision a menor nivel de complejidad vs tramite de oxigeno en casa, 

DIAGNÓSTICO DE INGRESO 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO DX ESTADO 

INICIAL 

CAUSA    

EXTERNA 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 

INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA I500 Ingreso Enfermedad 

general 
RELACIÓN DE DIAGNÓSTICOS 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO 

DX 

TIPO ESTADO DESCRIPCIÓN DIAGNÓSTICA 

FIBRILACION Y ALETEO AURICULAR I48X Comorbilidad Confirmado  

DIABETES MELLITUS, NO ESPECIFICADA 

CON OTRAS COMPLICACIONES 

ESPECIFICADAS 

E146 Comorbilidad Confirmado  

HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) I10X Comorbilidad Confirmado  

RELACIÓN DE DIAGNÓSTICOS 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO 

DX 

TIPO ESTADO DESCRIPCIÓN DIAGNÓSTICA 

ENFERMEDAD PULMONAR 

OBSTRUCTIVA CRONICA, NO 

ESPECIFICADA 

J449 Comorbilidad Confirmado  

CARDIOMIOPATIA ISQUEMICA I255 Comorbilidad Confirmado  

ENFERMEDAD ATEROSCLEROTICA DEL 

CORAZON 

I251 Relacionado Confirmado  

CLASIFICACIÓN DE LA ENFERMEDAD 

 Causa Externa: Enfermedad general 

PLAN 

Plan 

*Hospitalizar en sala General por cardiologia 

*Acompañante permanente  

*NO UCI NO RCP  

*Canalizar vena  

*Paraclinicos: Hemograma, funcion renal, Ionograma 

*Diuretico y opiode-  

*remision a  menor complejidad vs tramite O2 en casa 

ÓRDENES MÉDICAS 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
ACTIVIDADES MEDICO DELEGADAS 

09/03/2021 23:23 CONTROL DE SIGNOS 

VITALES 

ORDENADO 

09/03/2021 23:23 COLOCAR CATETER PERIFÉRICO 

ORDENADO 

HOSPITALIZAR 

09/03/2021 23:24 Observación en Urgencias e ICC 

ORDENADO 

09/03/2021 23:24 Habitación Normal e ICC 

ORDENADO 

INTERCONSULTAS 

09/03/2021 23:21 CONTRA REMISIÓN falla cardiaca de manejo paliativo 

ORDENADO 

LABORATORIO CLINICO 

09/03/2021 22:34 CLORURO EN SANGRE 

ORDENADO 

09/03/2021 22:34 CREATININA 

ORDENADO 

09/03/2021 22:34 POTASIO 

ORDENADO 

09/03/2021 22:34 NITROGENO UREICO EN SANGRE 

ORDENADO 

09/03/2021 22:34 SODIO 

ORDENADO 

09/03/2021 22:34 HEMOGRAMA IV 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS 

09/03/2021 23:23 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 2 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Dosis única, por DOSIS UNICA 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
ORDENADO 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

09/03/2021 23:23 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.2 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Dosis única, por DOSIS 

UNICA 

ORDENADO 

ÓRDENES MÉDICAS EXTERNAS 

INSTRUCCIONES AL EGRESO 

09/03/2021 23:22 

MEDICINA DOMICILIARIA - Oxigeno 

Oxigeno por CN, 2l /min casa y transporte por 3 meses 

ORDENADO 

Firmado por:JUAN DAVID  VALENCIA  DUQUE  , MEDICINA GENERAL, Reg: 1036646239 

 Fecha y hora de firma: 09/03/2021 23:21 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: URGENCIAS  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

10/03/2021 00:41 SUBJETIVO revaloro 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

Paraclinicos  

**Cl 103 K 4.39 Na 139 

**BUN 117 Urea 252 

**Cr 3.32 

**Hb 13 HTo 41 GB 7.0 N 4.6 L 1.4 Plaq 141000 

ANÁLISIS DE RESULTADOS 

OBSERVACIONES 

Paraclinicos **Cl 103 K 4.39 Na 139**BUN 117 Urea 252**Cr 3.32**Hb 13 HTo 41 GB 7.0 N 4.6 L 1.4 Plaq 141000 

ANÁLISIS 

Paciente para manejo con intencion paliativa. inicie remision a menor nivel de complejidad vs tramite de oxigeno en casa, lo que 

primero ocurra. Dejo manejo con diuretico IV, oxigenoterapia y opioide venoso para brindar confort. Es polimedicado pero en 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
realidad considero prudente reorientar 

terapia farmacologica pues no cambiara en nada 

a favor pronostico. Por ahora solo conciliare farmacos que mejoren estancia y condicion clinica. 

PLAN 

Lo descrtio 

ÓRDENES MÉDICAS 

ACTIVIDADES MEDICO DELEGADAS 

10/03/2021 00:48 HACER GLICEMIA POR MICROMETODO 

ORDENADO 

INTERCONSULTAS 

10/03/2021 00:48 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN 

CARDIOLOGÍA e 

icc paliatiova 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS 

10/03/2021 00:46 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 2 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION 

ORDENADO 

10/03/2021 00:46 FUROSEMIDA Ampolla x 20 mg / 2 mL 2 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION CANCELADO 

10/03/2021 00:47 OMEPRAZOL  Cápsula  20 mg 1 CAPSULA, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE HOSPITALIZACION 

ORDENADO 

10/03/2021 00:47 OMEPRAZOL  Cápsula  20 mg 1 CAPSULA, ORAL, Diaria, por POR TIEMPO DE 

HOSPITALIZACION CANCELADO 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

10/03/2021 00:47 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.2 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 8 horas, por 24 

HORAS 

ORDENADO 

10/03/2021 00:47 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.2 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 8 horas, por 24 

HORAS *MEDICAMENTO  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
DE CONTROL-Consecutivo: 0103958* 

CANCELADO 

Firmado por:  JUAN DAVID VALENCIA DUQUE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1036646239 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: URGENCIAS HOSPITALIZACION  SEDE: CLINICA  
CARDIO VID  FECHA: 10/03/2021 08:26 

SUBJETIVO 

CARDIOLOGIA 

Sonmoliento, sin respuesta al llamado 

OBJETIVO 

PA: 100/70   P: 60 

Caquéctico, pálido  

Pulmones hipoventilados 

Ruidos cardiacos rítmicos 

Abdomen blando p+ 

Extremidades: llenado capilar lento, edema 
ANÁLISIS 

Paciente de 88 años, con falla cardiaca terminal, en cuidados paliativos, ingresa hipoperfundido, urémico, con alteración del 

sensorio y empeoramiento de la función renal 

PLAN 

Por ahora solo se brindará manejo de soporte con diuréticos y opiode para control del dolor y la disnea, al moemnto de la 

evalución se encuentra solo con la cuidadora, se solicita informar cuando lleguen los familiares del paciente para explicar su 

pobre pronóstico y alta probabilidad de fallacer en las proximas horas. 
Firmado por:  CLARA INÉS SALDARRIAGA GIRALDO,  CARDIOLOGIA, Reg: 5-0546-03 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: URGENCIAS HOSPITALIZACION  SEDE: CLINICA  
CARDIO VID  FECHA: 10/03/2021 

08:32 SUBJETIVO 

Carlos Horacio Molina, 88 años de edad, Residente en Loma de los Bernal  

Diagnosticos 

1. Falla cardiaca agudamente descompensada Stevenson B resistente a diureticos,  

2. Arritmia ventricular grave 

3. Falla renal  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
- En manejo paliativo 

- No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes Personales 

Patologicos   

-Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave -

Hipertension pulmonar 

-Fibrilación auricular (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-Hipertensión arterial sistémica 

-Diabetes mellitus 2 no insulinorrequiriente 

-Enfermedad renal crónica 

-Enfermedad pulmonar obstructiva. 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto 

estudios) -Linfedema cronico 

Fórmula médica:  

-Bromuro de ipratropio 2 puff cada 8hrs 

-Esomeprazol 40mg/día 

-Apixaban 2.5mg/12hrs 

-Metoprolol succinato 25 mg dia 

-Atorvastatina 40mg/día 

-Levotiroxina 25 mcg/día 

-Amiodarona 200mg/dia 

-Linagliptina 5mg/día 

-Furosemida 40mg 8 am y 4 pm -

Calcitriol 0.5mcg/día 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
S.  

Paciente quien segun cuidadora, se 

encuentra somnoliento, bradilalico, bradipsiquico, con hiporexia y pobre realcion con el medio, con disnea , sin otra 

sintomatologia concomitante 

OBJETIVO 

O. 

Signos vitales  

- PA: 113/76, FC: 60/min, SaO2: 98% con O2 a 3lpm  

Se  realiza atencion con elementos de proteccion personal  y medidas de bioseguridad requeridas en contexto de pandemia 

SARS COV2- COVID-19  

(Guantes, monogafas, mascarilla elastomerica, bata )  

Malas condiciones generales , pobre relacion con el medio  

1.Cabeza: Cuello: Sin adenopatías,sin soplos carotideos,con  IY a 45°  

2. ORL: Pupilas isocóricas normoreactivas, escleras anictéricas, mucosas húmedas y cianotico sin escoriaciones o signos de 

infección; triangulo luminoso conservado,sin signos de infeccion   

3. Tórax: Simétrico, con adecuado patrón respiratorio sin uso de músculos accesorios.  

4. CP: RsCsRs sin soplos ni s3, murmullo vesicular disminuido , roncus finos bibasales, hipoventilacion generalizada en 

ambos campos pulmonares.  

5. Abdomen: blando, depresible, hepatomegalia con 3 cm DRCD  no doloroso a la palpación superficial o profunda, sin 

signos de irritación peritoneal, peristalsis positiva  

6. Genitourinario: Puño percusión negativa  

7. Extremidades: Edema GII con fovea, extension a tercio proximal de MsIs en forma bilateral   

8. Neurológico: Bradipsiquico, bradilalico,  sin déficit cognitivo, pares craneanos íntegros. Fuerza conservada.  Sin déficit 

motor, funciones mentales superiores normales. Escala de Glasgow 14/15 
ANÁLISIS 

Paciente en la 9na decada de la vida, Clase funcional IV , dependiente para su ABC basico, con cuadro clinico compatible con 

Falla cardiaca cronica con criterios de avanzada , sindrome cardiorenal tipo I concomitante,  no candidato a maniobras de RCP 

o estancia en unidades de alta dependencia, en el momento con evolucion clinica estacionaria en referencia a hospitalizacion 

reciente , en el momento en manejo diuretico IV, pendiente remision a hospitalizacion en casa con soporte , se explica a 

cuidadora estado clinico del paciente , pronostico y manejo ,por ahora sin variacion en terapia medica instaurada. 

PLAN 

- Pendiente contraremison  

- Continua igual manejo medico 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
10/03/2021 08:39 HIDROMORFONA 

CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 

MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 6 horas, por 24 HORAS 

ORDENADO 

Firmado por:  CARLOS ANDRES GALEANO ARROYAVE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 5-5103-10 

EGRESO 

 
UBICACIÓN: URGENCIAS HOSPITALIZACION, SEDE: CLINICA CARDIO VID, CAMA: 017, FECHA: 10/03/2021 08:52 
CAUSA DE EGRESO: ALTA 

DIAGNÓSTICO DE EGRESO: INSUFICIENCIA CARDIACA 

CONGESTIVA 

CONDICIONES GENERALES 

SALIDA: 
ESTABLE 

PLAN DE MANEJO: ALTA CON INSTRUCCIONES 

Firmado por:  LUIS ALBERTO ARISTIZÁBAL VÁSQUEZ , MEDICINA GENERAL , Reg: 51611-97 

RECOMENDACIONES DE EGRESO 

 

RECOMENDACIONES DE EGRESO 

. 

DIAGNÓSTICO DE EGRESO 

INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA 

Firma del médico tratante: LUIS ALBERTO ARISTIZÁBAL VÁSQUEZ, MEDICINA GENERAL, Reg: 

51611-97 CC 98555058 

 FECHA Y HORA10/03/2021 08:52 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: URGENCIAS HOSPITALIZACION  SEDE: CLINICA  
CARDIO VID  FECHA: 10/03/2021 10:17 

SUBJETIVO 

CARDIOLOGIA 

ANÁLISIS 

El paciente no esta en condiciones de contraremitirse, se encuentra en fase terminal de su enfermedad 

PLAN 

Ordeno hospitalziacion 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Firmado por:  CLARA INÉS SALDARRIAGA 

GIRALDO,  CARDIOLOGIA, Reg: 5-0546-03 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: CARDIOLOGIA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  FECHA: 

11/03/2021 09:02 SUBJETIVO 

Carlos Horacio 88 años FI: 

24/02 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada (St B) resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Quirurgicos: prostatectomia, CABG 1996 

Toxicos: ex tabaquismo Alergicos: niega 

la cuidadora lo ve mal 
ANÁLISIS DE RESULTADOS:Sin resultados nuevos 

OBJETIVO 

PA: 100/70   P: 60 

Caquéctico, pálido  

Pulmones hipoventilados 

Ruidos cardiacos rítmicos 

Abdomen blando p+ 

Extremidades: llenado capilar lento, edema 

ANÁLISIS DE RESULTADOS Sin 

Resultados Nuevos ANÁLISIS 

paciente en  malas condicones generales  

esta  caquectico,  urémico,  encefalopatico,  con gestos de 

dolor se inicia hidromorfona se explica a cuidadora alto 

riesgo de muerte a corto plazo 

PLAN 

ver análisis 

JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY 

fallacardiacaavanzada 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

11/03/2021 09:13 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 24 

HORAS 

ORDENADO 

11/03/2021 09:13 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 AMPOLLA, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 24 

HORAS *MEDICAMENTO  

DE CONTROL-Consecutivo: 0104114* * 

CANCELADO 

Firmado por:  CARLOS ARTURO MARTINEZ CANO,  CARDIOLOGIA, Reg: 17-15902-06 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 11/03/2021 09:32 SUBJETIVO 

orden de ronda 

PLAN 

* 

ÓRDENES MÉDICAS 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

11/03/2021 09:34 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 24 

HORAS se indica dosis de 0.4mg cada 4 horas por indicación de cardiologo tratante. se indica dosis de 0.4mg cada 4 horas por 

indicación de cardiologo tratante. 

ORDENADO 

Firmado por:  LADY CATALINA BAENA GOMEZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1037590844 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 11/03/2021 12:48 SUBJETIVO 

Se acude a evaluar paciente porque tiene un afta 

OBJETIVO 

No tiene afta es resto de medicamento 

ANÁLISIS 

Hablo con la hija, quien se encuentra muy molesta y dice que ella entiende que esto es un negocio y que su papa no es rentable 

para la clinica, dice que nunca fueron de medicina domiciliaria de UNAL y que no es humano que en estado en que esta su papa 

se haya mandado a medicina domiciliaria. Se explica claramente a la hija que la slaud no es un negocio para nosotros como 

medico y que independientemente del EPS del paciente lo principal para nostros es que el paciente este bien. Desde este 

punto de vista se envió a medicina domiciliaria para terminar su ultimos dias en casa y rodeado de las personas que ama. Sin 

embargo dado que no se cumplio con el cuidado se deja hospitlaizado para brindar cuidados al final de la vida. Se explica que 

es una sedación paliativa y el riesgo de muerte en las proximas horas o dias. Entiende y acepta. 

PLAN 

Sedación paliativa 

Acompañamiento 

Dieta supraglotica en caso que este despierto 
ÓRDENES MÉDICAS 

INFUSIONES DE CONTROL 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
11/03/2021 12:52 MIDAZOLAM 50 MG 

MIDAZOLAN Ampollas x 50 mg/10 ml 

Solución inyectable , 100 ML Solución Salina. Para administrar 0.5 MILIGRAMO  

Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

CANCELADO 

11/03/2021 12:52 MIDAZOLAM 50 MG MIDAZOLAN Ampollas x 50 mg/10 ml Solución inyectable , 100 ML Solución Salina. Para 

administrar 0.5 MILIGRAMO  

Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

ORDENADO 

Firmado por:  MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-12 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 12/03/2021 02:36 
SUBJETIVO 

Acudo a llamado proque paciente presenta agitación, intenta retirarse accesos venosos, no conecta con el medio, no responde mis preguntas o peticiones, balbucea, se 

mueve. Cuidadora (enfermera) dice que ocasionalmente se pone así, se le inició desde la 1:30 infusión de midazolam com aprte de acompañameitno y cudiado paliativo. Por 

ahora aumento infusión. 

OBJETIVO 

Acudo a llamado proque paciente presenta agitación, intenta retirarse accesos venosos, no conecta con el medio, no responde 

mis preguntas o peticiones, balbucea, se mueve. Cuidadora (enfermera) dice que ocasionalmente se pone así, se le inició desde 

la 1:30 infusión de midazolam com aprte de acompañameitno y cudiado paliativo. Por ahora aumento infusión. 

ANÁLISIS 

Acudo a llamado proque paciente presenta agitación, intenta retirarse accesos venosos, no conecta con el medio, no responde 

mis preguntas o peticiones, balbucea, se mueve. Cuidadora (enfermera) dice que ocasionalmente se pone así, se le inició desde 

la 1:30 infusión de midazolam com aprte de acompañameitno y cudiado paliativo.  

Por ahora aumento infusión.  

Sin familiares acompañantes. 

PLAN 

Cuidado palitativo 

Acompañamiento al final de la vida. 
ÓRDENES MÉDICAS 

INFUSIONES DE CONTROL 

12/03/2021 02:40 MIDAZOLAM 50 MG MIDAZOLAN Ampollas x 50 mg/10 ml Solución inyectable , 100 ML Solución Salina. Para 

administrar 0.7 MILIGRAMO  

Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

CANCELADO 
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Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
12/03/2021 02:40 MIDAZOLAM 50 MG 

MIDAZOLAN Ampollas x 50 mg/10 ml 

Solución inyectable , 100 ML Solución Salina. Para administrar 0.7 MILIGRAMO  

Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

ORDENADO 

Firmado por:  JULIANA ANDREA GRANDA LAVERDE,  MEDICINA GENERAL, Reg: 1039460826 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 12/03/2021 08:45 SUBJETIVO 

s/ lo ven muy inquieto, retirandose el oxigeno 

OBJETIVO 

Se evalua paciente con elementos de proteccion personal de acuerdo con protocolo institucional 

PA 100/60, FC 70, FR 20, Sat dificil tomar por frialdas 

Mucosas hidraads, con IY a 45° 

RsCsAs con algunas extrasistoles, RsRs disminuidos sin agregados 

Abdomen blando, depresible, no doloroso 

Extremidades sin edemas, con frialdad distal 

ANÁLISIS 

RONDA MEDICINA INTERNA SEGUNDO AP 

Carlos Horacio 88 años 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 
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Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion 

quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 1996 

Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niega 

Análisis: paciente de 88 años, para manejo paliativo, ha estado con mucha inquietud, desde ayer con sedación paliativa con 

midazolam, persiste con agitación por lo cual aumento, se deja indicacion de aumetar de a 0.5 mg en caso de persistir agitación. 

Se explica a cuidadora solo dar comida si esta muy despierto y no agitado, que en este momento es muy posible que no reciba 

comida dado que por toda la congestión abdominal no la va a tolerar. No requiere goteo de dextrosa. 

PLAN 

Continua con sedación paliativa 

Hidromorfona cada 4 h, tenga o no dolor, es para manejo de 

la disnea Dar dieta solo si esta despierto 

ÓRDENES MÉDICAS 

INFUSIONES DE CONTROL 

12/03/2021 08:52 MIDAZOLAM 50 MG MIDAZOLAN Ampollas x 50 mg/10 ml Solución inyectable , 100 ML Solución Salina. Para 

administrar 1 MILIGRAMO Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA aumentar de a 0.5 mg/h, en caso de persistir agitacion 

ORDENADO 

12/03/2021 13:06 MIDAZOLAM 100 ML Solución Salina , 15 MG MIDAZOLAM Ampollas x 15 mg/3 ml Solución inyectable. Para 

administrar 1 MILIGRAMO  

Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

CANCELADO 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
12/03/2021 13:06 MIDAZOLAM 100 ML 

Solución Salina , 15 MG MIDAZOLAM 

Ampollas x 15 mg/3 ml Solución inyectable. Para administrar 1 MILIGRAMO Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

*MEDICAMENTO DE CONTROL-Consecutivo: 0104217*aumentar de a 0.5 mg/h, en caso de persistir agitacion 

ORDENADO 

12/03/2021 13:11 MIDAZOLAM 100 ML Solución Salina , 3 AM MIDAZOLAM Ampollas x 15 mg/3 ml Solución inyectable. Para 

administrar 1 MILIGRAMO Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA *MEDICAMENTO DE CONTROL-Consecutivo: 

0104255*aumentar de a 0.5 mg/h, en caso de persistir agitacion 

ORDENADO 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

12/03/2021 08:53 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 24 

HORAS 

ORDENADO 

Firmado por:  MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-12 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 13/03/2021 09:36 SUBJETIVO 

s/ paso mas tranquilo la noche 

OBJETIVO 

Se evalua paciente con elementos de proteccion personal de acuerdo con protocolo institucional 

PA 80/50, FC 74, FR 12, Sat 99% 

Mucosas hidraads, con IY a 45° 

RsCsAs con algunas extrasistoles, RsRs disminuidos sin agregados 

Abdomen blando, depresible 

Extremidades con edemas, sin frialdad distal 
ANÁLISIS 

RONDA MEDICINA INTERNA SEGUNDO AP 

Carlos Horacio 88 años 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 1996 

Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niega 

Análisis: paciente igual, en manejo paliativo, RASS de 0 que es la meta por lo cual continuamos igual manejo. Se explica a 

esposa que se encuentra con el y se resuelven dudas. Continuamos sedacion paliativa. 

PLAN 

COntinua con sedación paliativa e hidromorfona 

ÓRDENES MÉDICAS 

INFUSIONES DE CONTROL 

13/03/2021 09:39 MIDAZOLAM 100 ML Solución Salina , 3 AM MIDAZOLAM Ampollas x 15 mg/3 ml Solución inyectable. Para 

administrar 1 MILIGRAMO Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA *MEDICAMENTO DE CONTROL-Consecutivo: 

0104256*aumentar de a 0.5 mg/h, en caso de persistir agitacion 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
ORDENADO 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

13/03/2021 09:39 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 24 

HORAS *MEDICAMENTO  

DE CONTROL-Consecutivo: 0104218* 

ORDENADO 

Firmado por:  MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-12 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 14/03/2021 07:45 

SUBJETIVO 

s/ acompañado por cuidadora, sin familiares en el momento 

OBJETIVO 

Se evalua paciente con elementos de proteccion personal de acuerdo con protocolo institucional 

PA 80/50, FC 70, FR 12, Sat 92% 

Mucosas hidraads, con IY a 45° 

RsCsAs con algunas extrasistoles, RsRs disminuidos con ruidos transmitidos de via aerea superior y muchas 

secreciones Abdomen blando, depresible 

Extremidades con edemas, sin frialdad distal 

ANÁLISIS 

RONDA MEDICINA INTERNA SEGUNDO AP 

Carlos Horacio 88 años 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 

-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 1996 

Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niega 

Análisis: paciente en manejo paliativo, en meta de sedación con RASS de 0, esta con muchs secreciones y en ocasiones se agita 

por esas por locual  aumento midazolam. Se explica a cuidadora mal prónostico y probabilidad de muerte en las proximas horas. 

PLAN 

Aumento midazolam a 1.5 mg/h 

Continua hidromorfona 

Aspiracion de secreciones a necesidad 
ÓRDENES MÉDICAS 

INFUSIONES DE CONTROL 

14/03/2021 07:51 MIDAZOLAM 100 ML Solución Salina , 3 AM MIDAZOLAM Ampollas x 15 mg/3 ml Solución inyectable. Para 

administrar 1.5 MILIGRAMO Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA *MEDICAMENTO DE CONTROL-Consecutivo: 

0104314*aumentar de a 0.5 mg/h, en caso de persistir agitacion 

ORDENADO 

14/03/2021 07:51 MIDAZOLAM 100 ML Solución Salina , 3 AM MIDAZOLAM Ampollas x 15 mg/3 ml Solución inyectable. Para 

administrar 1.5 MILIGRAMO  
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
Cada hora Por 24 HORAS, Vía  INTRAVENOSA 

CANCELADO 

MEDICAMENTOS DE CONTROL 

14/03/2021 07:51 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 

24 HORAS CANCELADO 

14/03/2021 07:51 HIDROMORFONA CLORHIDRATO  Ampollas 2 mg/ mL 0.4 MILIGRAMO, INTRAVENOSA, Cada 4 horas, por 24 

HORAS *MEDICAMENTO  

DE CONTROL-Consecutivo: 0104315* 

ORDENADO 

Firmado por:  MARIA FERNANDA ALVAREZ BARRENECHE,  MEDICINA INTERNA, Reg: 63-0990-12 

HISTORIA DE EVOLUCIÓN 

 
TIPO DE EVOLUCIÓN:  Evolución Adicional  ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL  UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP  SEDE: CLINICA CARDIO VID  

FECHA: 14/03/2021 21:39 SUBJETIVO 

MEDICINA GENERAL NOCHE 

Carlos Horacio 88 años 

Diagnosticos: 

-Falla cardiaca agudamente descompensada resistente a diureticos, arritmia 

ventricular grave -Falla renal  

*En manejo paliativo 

*No candidato a maniobras de reanimacion  

Antecedentes: 

Patologicos: 

- Insuficiencia cardiaca cronica multifactorial (FEVI 25%) 

-Insuficiencia mitral moderada a grave 

-Hipertension pulmonar 

-FA (CHADSVASC 5) 

-Enfermedad coronaria, revascularizacion quirurgica 1996 

-HTA 

-DM 2 no insulinorrequiriente 

-ERC 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
-EPOC 

-Hernia discal con neuropatia periferica 

secundaria 

-Hipoacusia bilateral 

-Sospecha de sindrome mielodisplasico (no acepto estudios) 

-Linfedema cronico 

-Bicitopenia (anemia + trombocitopenia) 

Quirurgicos: prostatectomia, CABG 

1996 Toxicos: ex tabaquismo 

Alergicos: niega 

OBJETIVO 

Se hace verificación de signos vitales los cuales están ausentes.  

pupilas dilatadas, opacas 

claudicacion mandibular no ruidos 

cardiacos., ni  excursión torácica. no 

hay pulso 

ANÁLISIS 

Masculino de 88 años con diagnósticos decritos, evaluo paciente por ausencia de signos vitales los cuales se verifican, en el 

momento está en compañia de la cuidadora. hora de defunción: 21:30 

se diigencia certificado de defunción y se entrega a familiar Hija la señora Gloria Molina 

RELACIÓN DE DIAGNÓSTICOS 

NOMBRE DIAGNÓSTICO CÓDIGO DX TIPO ESTADO  DESCRIPCIÓN DIAGNÓSTICA 

PARO CARDIACO, NO ESPECIFICADO I469 Comorbilidad Confirmado --  

PLAN 

muerte  

se diligencia certificado de defunción # 72669516-7 
JUSTIFICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE CONTINUE HOSPITALIZADO HOY  

muerte ÓRDENES MÉDICAS SALIDA 

14/03/2021 21:52 Muerte 

ORDENADO 

Firmado por:  MARIA DEL PILAR RENDON DIAZ,  MEDICINA GENERAL, Reg: 05-6330-14 
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Apellidos: MOLINA MOLINA 

Nombre: CARLOS HORACIO 

Número de Id: CC-3304044 

Número de Ingreso: 111934-27 

Sexo: Masculino Edad Ing.:  Edad Act.:  

Ubicación: SEGUNDO PISO AP Cama:  

Servicio: SEGUNDO PISO AP 

Responsable: UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
EGRESO 

 
UBICACIÓN: SEGUNDO PISO AP, SEDE: CLINICA CARDIO VID, CAMA: P222, FECHA: 14/03/2021 22:50 
CAUSA DE EGRESO: MUERTE DESPUES DE 48H 

DIAGNÓSTICO DE EGRESO: PARO CARDIACO, NO 

ESPECIFICADO 

FECHA Y HORA DE MUERTE: 14/03/2021 21:30 
CAUSA BÁSICA DE LA MUERTE: PARO CARDIACO, NO 

ESPECIFICADO 

HORAS ENTRE INGRESO Y 

MUERTE: 
4/23:21 

CERTIFICADO DE DEFUNCIÓN: Si 

NÚMERO DE CERTIFICADO: 72669516 - 7 

PLAN DE MANEJO: muerte 

Firmado por:  MARIA DEL PILAR RENDON DIAZ , MEDICINA GENERAL , Reg: 05-6330-14 
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