REPUBLICA DE COLOMBIA

RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
JUZGADO CIVIL DEL CIRCUITO
Riosucio Caldas, cuatro (04) de noviembre de dos mil veinticinco (2025)

Doctor:

Alvaro José Trejos Bueno

Presidente

Tribunal Superior del Distrito Judicial de Manizales
E.S.D.

CC. ARL Positiva, Consejo Seccional de la Judicatura de Caldas y Direccion
Ejecutiva de Administracion Judicial.

ASUNTO: INFORME RESOLUCION No. 087 del 1° de septiembre de 2025

De antemano presento excusas al haber obviado los informes requeridos en la
Resolucidén ya referida, en virtud de la cual me permito sefialar lo siguiente:

Por indicaciones médicas, tal y como se precisoé en la solicitud de autorizacion
de teletrabajo, me fue generada una restriccion de viaje en automdvil por 1
mes ante el diagnéstico de “Embolia y trombosis de vena no especificada”, lo
cual fue acogido por el honorable Tribunal que usted regenta, autorizandose
entonces la modalidad de trabajo en casa a partir del 1° de septiembre de 2025
y por el término de 1 mes.

Durante ese periodo de tiempo se estuvieron adelantando las gestiones
propias del despacho de manera continua y sin interrupciéon o dificultad
alguna, y medicamente, mi tratamiento estuvo concentrado en el uso diario
del medicamento “Rvaroxaban 15 mg” dos durante el dia los primeros 21 dias
y posteriormente “Rivaroxaban 20 mg” una diaria, el cual se mantiene
actualmente y de manera indefinida.

Lo anterior, adicional uso de media pantal6n de compresién media, durante el
dia y la noche el primer mes y posteriormente solo durante el dia, igualmente
con duracién indefinida.
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De otro lado, en el tiempo en que estuve haciendo uso de la autorizacion de
trabajo en casa, reclamé los resultados de unos examenes especializados que
me fueron realizados, los cuales muestran resultados negativos y sin ninguna
alteracion para el tema de una posible enfermedad autoinmune.
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Ademas, en ese tiempo solo tuve valoracion por la especialidad de neumologia,
aun cuando no habia pasado el mes sefialado en la prescripcién médica, por
cuanto la autorizacion fue emitida para un prestador diferente al que ya me
habia tratado y por tanto debia iniciarse nuevamente el protocolo de atencion.

En esa oportunidad fue revisado el tema del n6dulo pulmonar, concluyendo
como plan de manejo la solicitud de una gammagrafia vq, ecocardiograma y
bnp en noviembre del 2025, sefialando ademas que “(...) es prudente esperar
a tres meses de anticoagulacion debido a que hay un riesgo muy alto de
recurrencia de la enfermedad tromboembdlica si se retira la anticoagulaciéon



para preparar el procedimiento”, ordenando entonces un nuevo control en el
mes de noviembre con resultados.

Pacienia: 24335315 - MONICA VIVIANA GIL SANCHEZ
HELPHARMA
GG 73214493
Cadigo Prestador: 170010258801

SEDE IPS MAMIZALES LA ARBOLEDA
+ he I P ha rma CALLE 54 # 26-108 BARRIO LA ARBOLEDA. TERGER PISO.

AESTRIR W REVACION FARMAC ELTICA infoi@helpharma.com
Tel: 4037510
Cel: 4037510

CONSULTA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS

GCardipulmonar normal.

Examenssa que trae el paclents:

25/08/2025 ANGIOTALC embolismo pulmonar estudio pasitivo para fromboembaolismo pulmaonar que compromete ks rama ssgmentarias proximales de loa
|dbulos inferiores y trombo excéntrico de probable temporalided crinico en aneria interlobar del hemitdrax derecho, no oclusivo.- nddulo pulmonar adlido basal
posterior del ldbula inferior derecho que requiere de eatudio histopatolégico complementario. nddulos subpleurales periféricos descritos en Mbulos inferiores
de probable origen inflamatorio - infeccioso

27/08/2025 1. fraccion de eyeccion ventricular izquierda preservads con funcion dizsiolica diastolica sin alterscion. 2. dilatacion leve del veniriculo darecha
con funcion sistolica preservada. VAT 2.82 m/zeg. PSAP 40 E/E™10

Diagndstico principal Tipo de diagndatico
12649 - Embalia Pulmonar Sin Mencion De Corazon Pulmonar Agudo ‘Confirmado repetido
Wothvo de consulta: Finalldad
Entermedaa general Oira

Oplnlén Plan:

Mujer de 40 afios de edad con diagnostico de embaolia pulmonar de riesgo intermedio bajo, esta anficoagulada con rivaroxaban. Se enconiro trombosis venoss
profunda en miembro inferior. Ya se ha pedido perfil de hipercoagulabilidad y esta pendiente una valoracion por hematologia. Se encontro nodulo pulmonar de
mas de 20 mm con base en pleura muy probeblements se trate de infario pulmonar aungue tiene otms micronodulos. El ecocardiograma encontro dilatacion
del ventricular disfuncion de este con probebilidad intermedia de hipertenaion pulmaonar. Acutalmente sin ainfomas respiratorios.

+ Por parte de neumologia ae solicita gammagrafia vg, ecocardiograma y bnp en noviembre del 2025
» E=z muy probable que ese nodulo se debs a infarto pulmonar por lo que es prudente esperar a frea meses de anticoagulacion debido a que hay un
riesgo muy alio de recurrencia de la enfermedad tromboembaolica si 52 retira la anticagulacion para preparar el procedimisnto.

PLAN
1. Rivaroxaban
2 Ecocardiograma TT noviembre 2025

3 Gamaprafia vq noviembre 2025
4. Control an noviembre del 2025 con los resultados

Praxima clta:
90 Dias

Profeslonal que reallzd la consulta:

g it

CARMELD ARMANDO JIMENEZ MAVARRD
CC: 73214453 RM: 73214493

Una vez culminado el periodo de tiempo autorizado por ustedes para la
modalidad de trabajo en casa y sin una restriccion médica adicional, procedi a
reintegrarme a las labores presenciales en la oficina en el municipio de Riosucio
sin ninguna eventualidad.

Después de esto, fui ingresada al “Programa de anticoagulacién” que maneja la
EPS Sura donde fui valorada inicialmente por el “Médico Internista”, quien
indicO que se presenta un riesgo tromboembolico alto, pero con riesgo de
sangrado bajo, motivo por el cual no reitera la restriccion de viaje en automavil,
indicando solamente el hacer paradas en los viajes para no permanecer largos
periodos de tiempo sentada. Por lo demas, dispone la valoracion por nutricion,



psicologia y quimica farmacéutica, adicional a precisar que se requiere
seguimiento por medicina interna.
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Ademas, conforme a las indicaciones iniciales dadas por los especialistas, ya
tuve valoracion por la especialidad de “Hematologia” en la IPS Oncologos de
Occidente, donde el meédico se limitd a describir en el sistema toda la
informacidn medica generada hasta ese momento, se mantuvo la medicacion, el
uso de las medias de compresion y se dio orden de control en 3 meses con
resultados de los laboratorios ordenados.



Plan

RIVAROXABAN 20MG X! de forma indefinida

Debe continuar unsando las medias de presidn durante los viajes y en dias de reposo.
Control con reportes en 3 meses o antes sl hay ncesidad, con hemograma, cr
Se explica.

*NOTA
En caso de procedimentos quilrgicos debe recibir tromboprofitaxis farmacoldgica (enoxaparina 60 mg SC al dia) por dos a tres semanas

¢Se realizo la conciliacion medicamentosa? :  Si EMD

LA J
3/9 oo
MEDICAMENTOS EXTRAMURAL: oo
Meodicamento Administracion [+ [T .
RIVAROXABAN 20 MG TABLETA Administrar 20 mg cada 24 Hora(s) de forma 3 Meses £
ORAL por 3 Mes(es)
Justificacion Clinica PBS:
LABORATORIOS EXTRAMURAL:
Cédigo Serviclo Saerviclo Fecha sugerida toma Cantidad
002210 HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINAHEMATOCRITO RECUENTODE  14/10v2025 10:28:00a. m. 1

ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO.

Datos Clinicos Relevantes: HACER EN 3 MESES
903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 14/10/2025 10:29:.00a.m 1
Datos Clinicos Relovantes: CONTROL EN 3 MESES

INTERCONSULTAS EXTRAMURAL:
Cédigo Servicio Servicio Cantidad
880351 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN HEMATOLOGIA. 1

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN HEMATOLOGIA
Observaciones: CONTROL EN 3 MESES

QTRAS INDICACIONES MEDICAS

- Evitar la exposicion directa al sol, uso regular de bloqueador solar o sombrero.

- Cesacion labdquica en caso de ser fumador(a)

- Aumentar la ingesta de liquidos (excepto en enfermos del corazon y de los rifones yo que su médico tratante lo haya contrandicado).

- Se incentivan los habitos de vida saludable: como ejercicio regular, alimentacion balanceada: rica en verduras y frutas: reducir el consumo de
grasas y harinas; evitar of consumo de embutidos y alimentos ultraprocesados; en caso de estar reciblendo quimicterapea evitar los alimentos
crudos, recalentados y en caso de intolerancia a los lacteos, evitar su consumo o intentar cambiar a leche de origen vegetal. Lavar muy bien los
alimentos antes de consumirios y preferir aquelios que sea facil ef retiro de la ca Lavar los ht inmediatamente antes de consumirios.
- Las mujeres realizar autoexamen de mamas y los hombres auto de testicul

= Acudir a urgencias en caso de 1) fiebre (lemperatura mayor a 38°C) de manera inmediata en caso de que esté recibiendo quimiolerapia. en caso
contrario, de que no mejore con iratamiento sintomalico; 2) asfixia o dificultad para respirar; 3) dolor de cabeza Intenso que no mejore con
analgesia suave, desmayo con pérdida de la consciencia, episodios convilsivos o déficit neurclégico (pérdida total o parcial de movimiento
muscular), A)mﬂ.mmwmmmmm-mm 5) sangrado que no pare con presion local, deposiciones negras y/o en caso de

daban b — ol ek

Nombres: MONICA VIVIANA Edad: 40 Afios 11 Meses 05 Dias (9/11/1984)

Direccién: CRA7C #59-06 LA CUMBRE - MANIZALES - MANIZALES  Sexo: FEMENINO
- CALDAS - COLOMBIA

Teléfono: 3165319093 - 3113510058 Tipo Paciente: CONTRIBUTIVO
Entidad Responsable: EPS Y MEDICINA PREPAGADA Tipo Afiliado: COTIZANTE
SURAMERICANAS A

Seguridad Social: EPS Y MEDICINA PREPAGADA

SURAMERICANAS A
PLAN DE MANEJO
LABORATORIOS EXTRAMURAL.:
Cadigo Servicio Fecha sugerida toma Cantidad
902210 HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS 14/10/2025 10:28:00a.m. 1

INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA)

AUTOMATIZADO.
Datos Clinicos Relevantes: HACER EN 3 MESES.
903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS. 14/10/2025 10:29:00a. m. 1

Datos Clinicos Relevantes: CONTROL EN 3 MESES
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También he tenido control con el “Radidlogo Intervencionista” a quien se le
llevaron unos resultados de exdmenes de laboratorio que no presentaron
ninguna alteracion y el resultado de un nuevo TAC Contrastado de Torax que
mostro la reduccion del nédulo pulmonar en un porcentaje muy significativo
por lo que no se continudé con la indicacion de la realizacion de la biopsia
pulmonar sino que se dispuso mantener el seguimiento multidisciplinario,
nuevo control en 6 meses con nuevo control tomografico de torax y control por
hematologia oncolégica ambulatoria directamente con el médico adscrito al
SES Hospital de Caldas, dada la necesidad de realizar los estudios y analisis
pertinentes para definir las causas de la trombosis y establecer los criterios de
la anticoagulacion.
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Igualmente he obtenido los resultados de los exdmenes que fueron ordenados
para el proximo control con el neumologo, esto el Ecocardiograma
Transtoracico, que concluye “Funcion biventricular normal. FEVI 60%,
Funcion diastdlica preservada, Estructuras Valvulares sin alteraciones, Baja
probabilidad de hipertension pulmonar y Grandes vasos de tamafio normal”, asi
como la Gamagrafia pulmonar, perfusion y ventilacion” donde se expone
“Estudio sin evidencia gamagrafica compatible con tromboembolismo
pulmonar que en el contexto clinico actual sugiere TEP en fase de reperfusion”.

Se precisa que, si bien estos exdmenes fueron ordenados para control con el
neumdlogo, estos han sido verificados por la medico jefe y el médico internista
del programa de anticoagulacion, quienes refieren una mejoria notoria y rapida
posterior al tromboembolismo pulmonar que se presentd, estando pendiente la
continuidad de estudios para examinar las causas de la generacion de trombos.
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La mejor imagen diagnostica

NOMBRE: MONICA VIVIANA GIL SANCHEZ
ESTUDIO: GAMAGRAFIA PULMONAR. PERFUSION Y VENTILACION
DOCUMENTO: CC 24335315 EDAD: 40 ANOS

CARMELO ARMANDO JIMENEZ
REMITE: NAVARRO

SERVICIOS DE SALUD EPS SURAMERICANA
ENTIDAD: EPS SEDE: PRINCIPAL

Radiofarmaco: 99mTc - MAA
Dosis: 6 mCi

ANTECEDENTES: TEP en seguimiento posterior a TVP de miembro inferior derecho actualmente en tratamiento
rivaroxaban.

Posterior a la administracion del material radioactivo, se practico estudio y realizaron imagenes estaticas en diferentes
proyecciones sobre los campos pulmonares, se complemento el estudio con imagenes tomogarficas SPECT y se encontro:

El material radioactivo se distribuye homogéneamente en ambos campos pulmonares sin evidencia de defectos
segmentarios y subsegmentarios de caracteristicas vasculares sugestivos enfermedad embolica actual.

La radiografia de torax muestra adecuada transparencia pleuropulmonar bilateral, sin consolidaciones ni derrames
pleurales, silueta cardiaca se aspecto usual.

OPINION:

+« ESTUDIO SIN EVIDENCIA GAMAGRAFICA COMPATIBLE CON TROMBOEMBOLISMO PULMONAR QUE EN
EL CONTEXTO CLINICO ACTUAL SUGIERE TEP EN FASE DE REPERFUSION.

Actualmente me encuentro pendiente de valoracién por “Cirugia Vascular”, la
cual se encuentra programada para finales del mes de noviembre, el control que
debe tenerse en este mes con el neumologo, y ya la continuidad del proceso
médico multidisciplinario a efectos de poder establecer la eliminacién total del
nodulo pulmonar con el paso del tiempo, las causas de la generacion de trombos
y por tanto la necesidad y test de proporcionalidad respecto al uso de
anticoagulantes por un tiempo determinado o de manera permanente, sin que
estos genere ninguna limitante o problema de salud adicional hasta el momento,
a mas del cuidado extra que debe tenerse con los golpes, cortadas o similares
por el riesgo de hemorragia.

Como puede verse en este recorrido médico, realmente el avance en el
tratamiento durante el mes en que me fue autorizado el trabajo en casa fue casi
nulo por lo que se dificulta presentar un informe de manera semanal cuando el
tratamiento de anticoagulantes y medias de compresion se mantuvo y adn se
mantiene, sin modificacion alguna.

Culmino entonces el presente informe, agradeciendo la autorizacion para
trabajar en casa durante el primer mes, el cual era crucial para la verificacion de
tolerancia y manejo de la medicacion y precisando que copia del mismo se
remite a la ARL Positiva, al Consejo Seccional de la Judicatura de Caldas y a
la Direccion Ejecutiva de Administracion Judicial.



Quedo atenta a cualquier requerimiento adicional.

MONICA VI IL SANCHEZ
Juez Civil del Circuito He Riosucio caldas



