Comprobante de Orden de Internacién
Facha: 09/03/2023

01- CASA CENTRAL
Orden Internacion Nro : 1 167018
Afiliado :  20-08062724-7 Edad 75
NARANJO, ARMANDO
Categoria Actual PASIVO
Plan : P.BASICO  Cobertura COBERTURA GENERAL
Entidad Internacion 2814 1 CLINICA MAYO
Medico Solicitante TUMBURUS, BENJAMIN ;
Tipo Internacion PROGRAMADO Tipo Pension : HABITACION
Fecha Solicitud 14/02/2023 Fecha Emision:  09/03/2023
Fecha Internacion 14/02/2023 Cant. Dias Aut. 3 Dias Prorroga Aut.: 0
Derivacion Ingreso GENERAL |
Tipo Efector Principal  INTERNO
Fecha Autorizacion  14/02/2023 Estado ORDEN EMITIDA
Diagnosticos Tipo
HIPERPLASIA DE LA PROSTATA Presuntivo
Coédigo Descripcion Cant. Monto Aut, -Cant. Cons.

Fecha Vencimiento de la Orden  17/02/2023

Paciente Egresado
Fecha de Egreso: 16/02/2023 Hora de Egreso: 15:00:00
Motivo de Egreso: ALTA SANATORIAL

Observaciones

Confeccions: ~ LOPEZ, MARIA JOSE SUJETO A AUDITORIA
Autorizd/Emitié:  AGUILAR, FLAVIA CECILIA MEDICA POSTERIOR




Comprobante de Orden de Internacién
Fecha; 09/03/2023

01- CASA CENTRAL

Orden Internacion Nro : 1 167018

Afiliado :  20-08062724-7 Edad 75
NARANJO, ARMANDO
Categoria Actual PASIVO

Plan : P. BASICO Cobertura COBERTURA GENERAL
Entidad Internacion 2814 1 CLINICA MAYO
Medico Solicitante TUMBURUS, BENJAMIN
Tipo Internacion PROGRAMADO Tipo Pension : HABITACION

Firmay Aclaracién del Beneficlario o Responsable

Firma y Sello de Responsable

~006167618 0-08065734-7~

*000167018000000020-08062724-7*

Confecciond: LOPEZ, MARIA JOSE SUJETO A AUDITORIA
Autorizo/Emitié:  AGUILAR, FLAVIA CECILIA MEDICA POSTERIOR
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CLINILA IMIAY L DUE UMCB SRL Protocolo quirurgico N°: 13347
9 DE JULIO 279, San Miguel de Tucuman, Tucuman Internacién N°: 293633
Tel: 4502600

Nombre: NARANJO, ARMANDO Cobertura: SUBSIDIO DE SALUD

Edad: 75 afos DNI: 8062724 N° Beneficiario: (20-08062724 107)

S

100404 - RESECCION ENDOSCOPICA
(TRANSURETRAL) DE PROSTATA. RESECCION
ENDOSCOPICA DE FIBROSIS Y CICATRICES DEL
CUELLO DE LA VEJIGA POS ' '

Fecha inicio: 14/02/2023 Hora inicio: 19:10

Fecha fin: 14/02/2023 Horafin: 20:1¢ Intraoperatorio: HIPEPLASIA PROSTATICA
Quirofano: Q3

Preoperatorio: Hiperplasia de la prostata

Cirujano: TUMBURUS BENJAMIN Arco C: N Laparo / artroscopia: 8
Avudante 1: MAGNI ALBERTO PABLO Reintervencién: N Cirugia suspendida: N
Avudante 2: Transfusiones: 0 Camis. desc.: 0
Ayudante 3: :

Anestesista: PERSEGUINO LUCIANA PAOLA

M.LO.: Urgencia: N

Instrument.: SAAVEDRA IVANA ANALIA

CIRUGIA: RESECCION TRANSURETRAL DE PROSTATA.
CODIGO: 10.04.04

MEDICO UROLOGO
AN, 153386 - MF. 922
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