Sefior(a)

JUEZ DE REPARTO (CIVIL MUNICIPAL / PROMISCUO MUNICIPAL)

E.S.D.

ACCION DE TUTELA

REFERENCIA: Accién de tutela por vulneracién a los derechos fundamentales al minimo
vital, a la estabilidad laboral reforzada, a la igualdad, al debido proceso, alasaludy a la
prevalencia de los derechos de los nifos, ninas y adolescentes, formulada por MONICA
LORENA RESTREPO en contra de la ALCALDIA DE MEDELLIN.

MONICA LORENA RESTREPO mayor de edad, identificada con cédula de ciudadania No.
43624949 expedida en MEDELLIN, con domicilio en la ciudad de Medellin, en la direcciéon
CR 54 - 153 SUR 89 caldas Antioquia correo electronico morestrel@gmail.com y nGmero
de contacto 3043258999, obrando en nombre propio, acudo ante su despacho con el fin
de instaurar ACCION DE TUTELA, de conformidad con el articulo 86 de la Constitucion
Politica y el Decreto 2591 de 1991, en contra de la ALCALDIA DE MEDELLIN, por la
vulneracion de mis derechos fundamentales y los de mi hija menor de edad, con
fundamento en los siguientes:

|. HECHOS

Me encuentro vinculada a la Alcaldia de Medellin en el cargo de AUXILIAR
ADMINISTRATIVA, adscrito a la SECRETARIA DE SUMINISTROS Y SERVICIOS bajo la
modalidad de nombramiento provisional, desde el 4 DE OCTUBRE DEL 2022

Soy madre cabeza de familia de mi hija MARTINA MESA RESTREPO de 12 afos de edad,
quien depende econdmica y afectivamente de mi en un 95% de manera exclusiva para su
subsistencia, pago de arriendo de vivienda, educacién y cuidado.

El padre de mi hija dejé de cumplir con sus obligaciones econdmicas y de manutencion
desde el inicio de la pandemia por COVID-19, pese a que en un registro del afio 2019
constaba que él respondia en un porcentaje poco considerable econémicamente por la
menor. Desde entonces, y hasta la fecha, la responsabilidad del 95% del sostenimiento
de mi hija recae exclusivamente sobre mi.

Adicionalmente, padezco una condicion de salud mental por la cual me encuentro en
tratamiento psicoldgico, situacion que consta en mi historia clinica y que me sitia como
sujeto de especial proteccién constitucional por razones de salud.

Ante el proceso de provisionalidad adelantado por la entidad, solicité que se me
reconociera y aplicara la estabilidad laboral reforzada que me asiste por mi condicién de



madre cabeza de familia con hija menor de edad a cargo, asi como por mi situacién de
salud.

La Alcaldia de Medellin negé la proteccion solicitada, argumentando que en el expediente
aportado constaba que el padre de la menor "respondia por ella" desde el afio 2019, sin
tener en cuenta que dicha situacion cambioé de manera sobreviniente desde el inicio de
la pandemia, momento a partir del cual el padre dej6 de aportar econémicamente,
quedando yo como Unica responsable econémica de mi hija. El padre reanudé en el afio
(colocar fecha) el aporte minimo para el sustento de mi hija sin hasta |la fecha reajustar la
cuota de acuerdo al incremento del salario minimo. Econémicamente yo estoy a cargo
del 95% del sustento de mi hija lo cual incluye manutencién, pago de arriendo y
educacién.

La entidad accionada no valoré de manera integral ni actualizada mi situacién real y
actual, limitandose a un documento desactualizado del afno 2018, sin considerar la prueba
de mi condicion actual como madre cabeza de familia ni mi situacién de salud mental.
Mi permanencia en el empleo constituye el Gnico sustento econémico para miy para mi
hija menor de edad, por lo que la desvinculacién o la negativa de proteccién me coloca,
y coloca a mi hija, en una situacién de grave vulnerabilidad econémica y emocional.

No cuento con otro mecanismo de defensa judicial eficaz e idéneo para la proteccion
inmediata de mis derechos fundamentales y los de mi hija, dada la urgencia de la situacion
y el riesgo inminente de un perjuicio irremediable.

Il. DERECHOS FUNDAMENTALES VULNERADOS

Minimo vital (articulo 53 de la Constitucién Politica).

Estabilidad laboral reforzada, reconocida por la jurisprudencia constitucional a favor de
las madres cabeza de familia y de las personas con afectaciones de salud, aun en
vinculaciones de caracter provisional.

Igualdad (articulo 13 de la Constitucion Politica).

Debido proceso (articulo 29 de la Constitucion Politica), por haberse resuelto mi solicitud
con base en un documento desactualizado del aio 2018.

Prevalencia de los derechos de los nifos, niflas y adolescentes (articulo 44 de la
Constitucion Politica).

Derecho a la salud (articulo 49 de la Constitucion Politica).

[1l. FUNDAMENTOS DE DERECHO



La Corte Constitucional ha sido reiterativa en sefialar que la estabilidad laboral reforzada
protege a sujetos de especial proteccién constitucional —entre ellos las madres cabeza
de familia y las personas en condiciéon de debilidad manifiesta por motivos de salud—
incluso cuando se trata de vinculaciones provisionales o de libre nombramiento y
remocion, exigiendo a la administracion una motivacion suficiente, actualizada y
razonada para desvincular o negar la proteccién a estas personas (entre otras, sentencias
C-470 de 1997, T-373 de 1998, T-095 de 2008 y SU-049 de 2017). Asimismo, ha
establecido que la condicién de madre cabeza de familia debe valorarse conforme a la
situacion real y actual de la persona, y no con base en documentos o circunstancias
desactualizadas.

En consecuencia, la decisidon de la Alcaldia de Medellin de negar la proteccion invocando
un documento del aflo 2019, sin considerar que el padre de la menor dej6é de aportar
econémicamente desde la pandemia, y solo empezd a entregar una cuota alimentaria
desde el afio 2024 desactualiza la cual no ha reajustado de acuerdo al incremento del
salario minimo y dado que no se reconoce la jurisprudencia constitucional vigente se
configura una vulneracion directa de mis derechos fundamentales.

IV. PROCEDENCIA DE LA ACCION

La presente accion resulta procedente por cuanto existe un perjuicio irremediable
inminente: la pérdida de mi Unico ingreso econdmico afectaria de forma grave e
inmediata el minimo vital y la subsistencia digna de mi hija menor de edad, sin que exista
otro mecanismo judicial que, en el corto plazo requerido, permita evitar dicha afectacion.
V. PETICIONES

TUTELAR los derechos fundamentales al minimo vital, a la estabilidad laboral reforzada,
a laigualdad, al debido proceso, a la salud y a la prevalencia de los derechos de los ninos,
ninas y adolescentes, invocados en la presente accion.

ORDENAR a la Alcaldia de Medellin que reconozca mi condicion de sujeto de especial
proteccion constitucional como madre cabeza de familia y por mi situacion de salud, y
gue, en consecuencia, se abstenga de desvincularme o revise la decision que niega dicha
proteccion, valorando mi situacion actual y no la registrada en el aio 2018.

ORDENAR a la Alcaldia de Medellin que emita un nuevo pronunciamiento debidamente
motivado sobre mi solicitud de estabilidad laboral reforzada, con base en las pruebas
actualizadas de mi condicion de madre cabeza de familia y de mi estado de salud.
ORDENAR que, mientras se resuelve mi situacion, se mantenga mi vinculacién laboral,
dado que constituye el Unico sustento econémico para miy para mi hija menor de edad.



Como medida provisional, de conformidad con el articulo 7 del Decreto 2591 de 1991,
ordenar la suspension de cualquier acto de desvinculacién en mi contra mientras se
resuelve de fondo la presente accion.

VI. PRUEBAS

Copia de mi cédula de ciudadania.

Copia del registro civil de nacimiento de mi hija [NOMBRE DE LA HIJA].

Copia del acto de nombramiento provisional y/o certificacion laboral expedida por la
Alcaldia de Medellin.

Copia del oficio o acto administrativo mediante el cual se negé la solicitud de proteccién
por estabilidad laboral reforzada.

Declaracién Extra juicio y/o pruebas que acrediten que el padre de la menor dej6é de
aportar econémicamente desde el inicio de la pandemia y sélo reanud6 la cuota
alimentaria a partir del 2021 sin reajustar de acuerdo al salario minimo.

Historia clinica y/o certificacion del tratamiento psicologico que adelanto.

Las demas que el despacho considere pertinente decretar de oficio.

VII. JURAMENTO

Manifiesto bajo la gravedad del juramento, entendiendo las consecuencias penales que
ello conlleva, que no he presentado otra accion de tutela por los mismos hechos y
derechos ante ninguna otra autoridad judicial.

VIIl. COMPETENCIA

Es usted competente para conocer de la presente accion, de conformidad con las reglas
de reparto establecidas en el Decreto 1069 de 2015 y el Decreto 333 de 2021, por el lugar
donde ocurrieron los hechos que dieron lugar a la vulneracién de mis derechos
fundamentales.

IX. NOTIFICACIONES

La suscrita recibird notificaciones en la direcciéon CR 54 # 153 SUR 89 caldas Antioquia,
correo electronico morestrel @gmail.com y celular 3043258999.

La entidad accionada, ALCALDIA DE MEDELLIN, podré ser notificada en la Calle 44 No. 52-
165, Centro Administrativo La Alpujarra, Medellin, o en el correo electrénico que el
despacho tenga registrado para dicha entidad.

Atentamente,



MONICA LORENA RESTREPO
C.C. No. 43624949 de Medellin
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Alcaldia de Medellin

Distrito de
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

Medellin,

Sefiora

MONICA LORENA RESTREPO
monical.restrepo@medellin.gov.co

AUXILIAR ADMINISTRATIVO

SECRETARIA DE SUMINISTROS Y SERVICIOS

Reciba un cordial saludo.

En atencion a sus comunicados con radicados 202610184240 del 29/05/2026,
mediante el cual solicito proteccidn laboral por condicion de CABEZA DE FAMILIA
y SALUD, se le informa que, de acuerdo a el analisis realizado por el Equipo de
Provision y Desvinculacion con acta numero 253 del 1/06/2026, la servidora
Ménica Lorena Restrepo NO reune la totalidad de los requisitos legales,
jurisprudenciales ni los parametros de la Circular No. 202660000050 de 2026 para
ser acreditada con la condicidon especial de Madre Cabeza de Familia. En el
expediente reposa el Acta de Audiencia de Conciliacién Administrativa del 12 de
agosto de 2019, donde el padre, sefior Mauricio Mesa Trujillo, comparecio
formalmente y manifestd su disposicion de responder por la cuota alimentaria
($300.000) al normalizar su empleo. La jurisprudencia sefiala que la sola mora o
incumplimiento econdmico por parte del padre no convierte automaticamente a la
madre en cabeza de familia ni demuestra la ausencia total de la figura paterna.

En las Historias Clinicas de Psicologia de 2025 (IPS MentePlena del 07/06/2025
y 05/07/2025), la servidora declar6é habitar con dos tias por linea materna y un
nifo de ICBF, ubicando ademas a una de sus tias como red de apoyo principal.
La presencia de otros adultos que integran y auxilian el nucleo habitacional
atenuaria la condicion de jefatura exclusiva y desprovista de apoyo.

Conclusién: Aunque es claro que ejerce la custodia y cuidado directo de su hija
menor, la existencia formal del padre (quien ha acudido a citaciones
institucionales) y la presencia de otros familiares en el nucleo habitacional / red de
apoyo desvirtuan los elementos de jefatura unica exclusiva y ausencia absoluta
de apoyo paterno exigidos por la jurisprudencia constitucional para otorgar la
proteccién del retén social.

Por otro lado, la servidora no aporta soportes (Historia clinica) que den cuenta de
enfermedad que afecta significativamente su desempefio ocupacional vy
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Alcaldia de Medellin

Distrito de
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

porcentaje de pérdida de capacidad laboral, de acuerdo con el acta numero 67 del
12/06/2026, realizada por la Unidad de Gestion de Riesgo laboral.

Por lo anteriormente expuesto, no se accede a la solicitud de proteccion especial
por CABEZA DE FAMILIA y SALUD, en los términos establecidos en la Circular
numero 20260000050 de 17/02/2026 en concordancia con lo establecido en las
Leyes 82 de 1993 y 1232 de 2008, y en el art. 2.2.12.1.1.1 del Decreto 1083 de
2015, entre otras; en la SU-388 de 2005, SU 691/17, Sentencia T-084 de 2018 y
T-253 de 2023.

Cordialmente,

CRISTINA NICHOLLS VILLA
SECRETARIA DE DESPACHO

Elaboré: Reviso: Reviso: Reviso: Autorizo:
John Esteban José Ignacio Restrepo Santiago Mejia Uribe Angela Lucia Lopera Lina Maria Ramirez Muriel
Saldarriaga Lozano Pérez Lider de Programa Arteaga Subsecretaria de Gestion Humana
Secretario Lider de Proyecto (E) Directora Técnica
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‘ Comprobante de radicado

Tu PQRSD — peticién, queja, reclamo, sugerencia o denuncia por actos de corrupcion — dirigida
al Distrito de Ciencia, Tecnologia e Innovacion de Medellin ha sido registrada exitosamente.

Ndmero de radicado: 20261 84240
Fecha de radicacion: 29/05/2026 08:49: 15
Remitente: MONICA LORENA RESTREPO
Id: 436249849

Namero de Anexos: 23

Tiempos de respuesta segin la Ley 1437 de 2011 y 1755 de 2015:

Derecho de Peticion, queja, reclamo, sugerencia o denuncia por acto de | 15 dias
corrupcion habiles.

Para las modalidades especificas de derecho de peticidn, se asignaran los sigulentes
términos:

Solicitud de copia 10 dias habiles.

Soficitud de informaciéon 10 dias habiles.

Solicitud de conceptos 30 dias habiles.

Solicitud de consultas 30 dias habiles.

PQRSD.asociada a tramite 15 dias habiles

Solicitud entre entidades ptblicas 10 dias habiles.

Solicitudes de oposicion 5 dias habiles

Solicitudes Defensoria del Pueblo 5 dias habiles

PQRSD Entes de Conirol Término perentorio o modalidad de PQRSD

lLos sdbados, domingos y festivos no se cuentan comeoe dias habiles.

+« Consulta el estado de tu solicitud
Accede al portal de |a Alcaldia de Medellin, opcion PQRSD, o ingresa directamente aqui:
https:/fiwww.medellin.gov.co/es/pgrsd/

« Conoce nuestra politica de tratamiento de datos personales:
hitps:/fwww.medellin.gov.co/es/iransparencia/politica-de-tratamientos-de-datos/

Distrito de Ciencia, Tecnologia e Innovacién de Medellin
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Medellin, Antioquia, 29 de Mayo de 2026
Sefiores

Gestién Humana y Servicio a la Ciudadanfé
Alcaldia de Medellin
Ciudad

Asunto: Solicitud de reubicacion laboral por condicién especial — estabilidad laboral
reforzada '

Yo, Ménica Lorena Restrepo, identificada con cédula de ciudadania No. 43.624.949,
respetuosamente me permito informar que participé en el proceso de seleccidn
correspondiente al Concurso Antiequia 3. No obstante, no logré superar ¢! concurso.

Sin embargo, me permito manifestar que me encuentro en una condicién de especial
proteccion constitucional, teniendo en cuenta que soy madre cabeza de hogar, responsable
del cuidado y sostenimiento de mi hija menor Martina Mesa Restrepo identificada con
tarjeta de identidad No. 1025899766, situacién que me ubica dentro de los grupos que
cuentan con proteccién reforzada por parte del Estado, conforme a los principios
constitucionales de proteccion a la familia, a la mujer cabeza de hogar y al interés superior
del menor.

Adicionalmente, actualmente me encuentro en proeeso de atencién y seguimiento con
profesionales en psicelogia y psiquiatria, situacion relacionada con mi estado de salud, lo
cual refuerza mi condicion de vulnerabilidad.

En virtud de lo anterior, y con fundamento en los principios de estabilidad Iaboral
reforzada, proteccién constitucional especial, me permito solicitar respetuosamente se
estudie la posibilidad de mi reubicacién laboral, o la adopcién de las medidas
administrativas que resulten procedentes, con el fin de salvaguardar mis derechos
fundamentales y los de mi hija menor,

Agradezeo de antemano Ja atencion prestada a la presente solicitud y quedo atenta a cualquier
requerimiento adicional o documentacion necesaria para el andlisis de mi caso.

Cordialmente,

Ménica Lorena Restrepo

C.C. 43.624.949

Teléfono: 3043258999

Correo electrénico: _monical.restrepo@medeliin.gov.co



SECRETARIA DE SEGURIDAD Y CONVIVENCIA
SUBCRETARIA DE GOBIERNO LOCAL Y CONVIVENCIA
COMISARIA DE FAMILIA COMUNA DOCE SANTA MONICA
CARRERA 92 N. 37-65 TELEFONO: 385-5555 Exi{ 6601/6602

Medellin, 12 de agosto de 2018

RADICADQO: No, 02-0037052-19 HORA: 11:00 a.m
SOLICITANTE: MAURICIO MESA TRUJH.LO

SQLICITADO: MONICA LORENA RESTREPO

BENEFICIARIA: MARTINA MESA RESTREPO de 6 anos de edad.

ACTA DE AUDIENCIA DE CONCILIACION ADMINISTRATIVA EN MATERIA DE VISITAS, LEY 640
DEL 2001,

COMISARIA DE FAMILIA DOCE “SANTA MONICA", Medetiin 12 de Agosto de 2019 Dos
mil diecinueve (2019). Siendo las 11:00 a.m. se celebra audiencia de Congciliacion en materia
de REVISION DE CUOTA DE ALIMENTOS a favor MARTINA MESA RESTREPO de 6 afies de
edad, identificada con el Registro Civil NUIP 1.025.899.766, quien Reside en &l Barric Calasanz,
direccion carrera 81 # 52-25 apto 302, {eléfono 2347468, Para tal efecto se hace presente la
parte convocante y padre de la menor, sefior MAURICIO MESA TRUJILLO identificado con la
cedula de ciudadania nimero 8.070.280 de caldas, Antioguia, quien presento su documento de
identidad, hiic de Ivan y Zoraida, de 35 afios de edad, estado civil casado, de ocupacion
desempleado, quien reside en el municipio de caldas Antioquia, direccién calle 129 sur # 46-10
torre 3 apto 402, teléfono 3128134904. De ofro lade fue cilado vy se hace presente la parie
convocada y madre de la menor segin registro civil adjunio, sefiora MONICA LORENA
RESTREPO, identificada con cedula de ciudadania nimerc 43.624.9438 de Medellin, Antioquia
hija de Ana luisa, de 41 anos de edad, estado civil soltera, de ccupacion empleada, reside en
el Barrio Calasanz, direccion carrera 81 # 52-25 apto 302, teléfono 2347468. '

La comisaria de Familia Doce, obrande como conciliadora, dentre de sus facultades legales
que le confiere el articulo 31 la ley 640 del 2001, colaborara en'la‘solucion de las diferencias
existentes entre las partes, pues se trata conforme a la solicitud de materia susceptible de
conciliacion. A continuacion se declara instalada la Audiencia a través del Abogado
Conciliador asignado al despacho, una vez que las partes manifestaron que actaan libre y
espontaneamente y que no ha mediado vicios del consentimiento como error, fuerza o dolo,
que afecte el desarrolio de la diligencia. Se ilustra a los presentes sobre la naturaleza de
la diligencia y las bondades de la conciliacion para dirimir y precaver conflictos presentes y -
futuros y sobre las obligacionés alimentarfas que da el derecho al parentesco.

43624549
Craridarmants meniiakhan e



_fﬁlca!d{a de Medellin

Se da por terminada la diligencia siendo fas: 11:30 a.m. Se firma por los intervinientes
después de ser leida vy aprobada en todas sus partes, quedando asi las partes notificadas
en ESTRADOS. Se entrega una PRIMERA COPIA a los intervinientes tomada dei originai
que reposa en el Despacho, la cual es expedida de conformidad con Jo Dispuesto en e
Articulo 114 de Cédigo General del Proceso (C.G. P).

[ﬁtﬁ)mcq Vv

MONICA LORENA RESTREPO
- CIC.No. 43 624949 _
lntemnsente

A RECIO MESA TRUJILLO
C.C. No. 8.070.230
[nterviniente

QI'% /LQQLLUL

ISABEL CRISTINA ESCOBAR POSADA CLAUDIA PATRICIA YERES L
Comisaria de Familia Doce Abogada Conciliador

43624949



REPUBLICA DE COLOMBIA
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
NOTARIA SEGUNDA DEL CIRCULO DE RIONEGRO (ANTIOQUIA)
DECLARACION EXTRAPROCESQ EXENTA No,25
En Rionegro, Departamento de Anficquia, Repiblica de Colombia, a los dos {02) dias del mes de
agosio del afio Dos MIl Velnfiouatro (2024), ante el despacho ds la susorita Notaria Segqunda
Encargada del Circulo de esla Ciudad, designada como tal segiin los términos de fa Resolucién
No.07786 del 23 de jullo del 2024, comparectd (gron) de manera voluntada MONICA LORENA
RESTREPOQ, identificada con la cedula de ciudadania ntmero 43.624.949 con ¢l objeto de rendlr
declaracion sobre los aspectos que adelante se determinan, de conformidad a fo previsto en ef decreto
1557 del 14 de julo de 1988 y Ios arficulos 187 y 188 del Codigo General del Progeso.-wm-
El{La)(Los) compareciente(s) manifiestaln) que findein) Ia declaracién bajo la gravedad del juramento
y con canocimiento de las responsabilidades que con ello asume, prometiendo decir la verdad ¥ soio
la verdad respecto de los hechos materia de fa misma y para el efecto EXPORBIY. e
PRIMERO: Mis anoctaciones persorales son MONICA LORENA RESTREPO, nacida en Medeliin
Antioquia, de ocupacion: empleada; de estado civll sltera sin unidn marital de hecho, domiciliada en
la veredz ol tablazo del Municiplo de Rlonegro Antioquia, tsléfong:3228917807
SEGUNDO: Deslarc bajo fa gravedad del juramento, qus es clerto y verdadero que say madre scltera
cabeze de hogar, v tengo bajo mi cuidado y proleccién a mi Hija MARTINA MESA RESTREPO, con
10 afios, identificada con terjeta de identidad nimero 1,025,898 766 qulenes conforma junto sonmigs
un mismo ritcleo familiar, quienes dapenden econdmicamente de i, ya que no reciben pensién, i
subsidios de ninguna entidad def estado, slendo yo MONICA LORENA RESTREPD, fa persona que
les provee la manutencion, los recursos para su sostenimisnio y 2 atencién de sus necesidades
bésicas.
TERCERO: Que conforme a io anlerior, declaro mi candicion de MUJER CABEZA DE HOGAR fa! y
como se define en ef articulo 2 de Ja Ley 82 de 1993, modificado por e articuls 1 de fa Ley 1232 de
2008, por cuanto eferzo la Jefatura de mi hogar y ademés terga a mi cargo afectiva, econdmica y
socigimente, en forma permanerte ami hija MARTINA MESA RESTREPO, por carencia de cényuge
0 compariero permanente y deficiencia sustancial de ayuda de los demas mlembros del nicles
familiar,
Esta daclaracion tiene como cbiete presentarta para acreditar mi condicion de MUJER CABEZA DE
HOGAR. No slendo otro ¢l objete de la diligencia se da por terminada y en constancia se fimna una
vez leida y aprobads; se obsenvé lo de ley. EI Nolario certifica que la compareciente son personas
habiles e idéneas para declarar, ademés que !a diligencia fue tomada a ruego e insistencia y conforme
a los insertos allegados por fa interesada, DECLARACION EXENTA DE DERECHOS NOTARIALES,
La Declarante,

MONICA LORENA RESTREFOQ LBOD0e,
¥ D e,
C.C. No. gﬁ@%\’g:‘-‘;?gfﬁ%&

EL NOTARIQ (€], & _
& _ JARAMILLO
% - Nosario: Sabino Afonse Cabatiere Vitami
U ASE N Direocit: Canira 49 No, 50~ 40, Oficaas 202 - 206
2 ,O;QE:%@’E‘(-@ Ceniro Comercial San Franclseo
R S oy Teléfonos: 531 70 001531 37 80/ 531 84 82

Rionegro - Antiogsia

Powered by (8 CamScanner
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43624549

COLEGIO DE LA PRESENTACION DE LA ESTRELLA
Educacidn Media Téonica
Gestion de Negodios - Sistemas de Informacion
Aprobado por Resolucion No. 09816 del 5§ de Mayo de 2006
NIT. 898.905.843-4

Plantel Educative de caracter privado, calendario A, jormads dnica, aprobado en los niveles de Preescolar, Basica y Media Técnica por resclucion 069816 del 5 de
mayo de 2006.

Cerfificade individual sobre ef cumplimento del Servicio Social Estudianti} Obligatorio, fundamentado en la siguiente legislacién: Ley General de Educacion de
1694, Anticulo 97. Decreto Nacional 1860 de 1994, Articule 39, Resolucién 4210 de 1996 Ministerio de Edicacion Nacional.

No, 6
LA RECTORA Y SECRETARIA ACADEMICA DEL COLEGIO DE LA PRESENTACION DE LA ESTRELLA

HACEN CONSTAR:
Que MESA RESTREPQ MARTINA identificado(a} con T.. No, 1025808766 de MEDELLIN, se matriculs en este plantel para cursar ef Grado Séplimo gspecialidad
Comerclo y Sistemas y Gestidn de Negocios, durante el perfordn escolar del afia 2026 MATRICULA 260036 Follo de Matricula D036 Intensigad horaris semanak:
H

Dado en i.a Estrelia, Antioguia 2 de marzo de 2028

L By i 2 NATAGR Capriona Vel
HNA. LUZ MYRAM, é&u:;én Renbénjgpk £ ecroaia Aadboon, 1 VALENGIA.
Rectora

WhatsApp 310 2067028

www.presentarionesireliz ede.co
Cr B2 N* 77 Sur-51 La Estrelia

bk

Pata comprobar fa validez de esle documanto, escanse ton su movil el codigo QR o digite en ely
navegador:

hitps:fivalideed > Mster2000.nel Mok S7eBA0h0CE 00 deBldbYbiMBINEEacbOb 18167

0 Vil pora ita hasto seiz (6) meses a partir de su fecha de expadicin,



HEEEE
!

fJ F(G&NIZAUON £ Lfﬁﬂiﬂ.&l

REGISTRO CIVIL
DE NACIM[ENTO

* REPUBLICA DE COLOMBIA

ftmm RALHIREA NACIONAL DEL EY TR R
mcz:mou NACHOMAL T REGISTRO Ll

fi!(i((,'\l‘l\m
Seri.\l :

5298272?

En;]wg,ma p Mﬁu {:J

C'qic'iigi)" :

M.E.DELLIN

ey Fptti

By pakd qu_l\int\a

»

sy

... RESTREPO

MARTINA

Fypdim wn mwti et

P

wdusene rs

R LT T s

& PRESENTACTON paasownu DEL DADRE,

S Y (R S R G ;

: wo dOzlel e (als] PEMENINO s mnrva
% LA G s Vo Lt s WHPE s tarmnt g o Mvagigdn 4 Lem e piifire sy o Triapra v i)

i LOLOHMBIA ANEIODUIA MEDELLIN

i Togiie i dbrevmeess andy g podear o fhactaeae e de uq'gm S M i T i g it T

i {Botel g lamadre

f;\mmggz_bmﬁ?o HONICA LORENM

oy y THEE S prvpl gy

Pagumenia ste |

Jivay Lhann y

i

ce 43 624. 949

gm podm .

?m J
\ M!:‘,‘.:;A‘ﬁt&] LO'HAURICI__

I SRR G Y : o
- I___-CC oM COLOMBINNS, S
“ 5 ad e :':ﬂ TP A e "":'.:'. d .
5
&
q ok
= "
: C & BOV0Z8Y )2
o - : .
t Datag primer testige .
2 N AgaTinkar g nwimbe ey orngheesy, :
:
v ey w......r.u-mvzy-,;_cng_,n_ 2 —_—
i o '

’ 1? Yatay ;rﬂﬂ#a!rwgp

et e T At b [ETARE ) Nrmere)

Techu do ineceipoitn

qubﬂ: ¥ [rmo dﬂ }" o ;

b el & Lo

i;R:\CL.}LQ AREW\S GN-?: Sexl

Rl \mt\l .y M\c

Heconpintrats pateras

}"G%IO 4‘3

REDO.

S Baz:smmcnmwps Rso‘m.wn' .

AZG24549

Powered by @ CamScanner



BYEPREY

MEDELLIN | :

(ANTIOQUIA)

LUGAR DE HACIMIEHTO
25-DIC-2031

FECHA DE VEHCIAIENTO
19-ENE-2021 MEDELLIN

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIOH

_nmmm»_om____in_g_“m?é mm_..U_O,._NQ_,_m

A+

Powered by @ CamScanner



hmacmumEmU@ A<t pauamoy

42624348



/-

X{/

- CERTIFICADG DE .AE_]L!_&C!C)N AL PBS DE EPS SURA

EPS BURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para |2 garantia del Plan de Beneficios en Salud denominado EPS

* CERTIFICA

Que MONICA LORENA RESTREPO |dent|fcado(a} con Cl’:‘DULA DE CIUDADANFA nimero 43624949 estd reglstrado(a} enel PBS
- \_\__:EPS SURA con Ia 5|gu1ente mformamén :

TEPO Y NUMERO DE ]DENTIFICAC?ON CG 43624949

NOMBRES Y APELLIDOS STt MONICA LORENA RESTREPO
TIPO DE AFILIADO ' © TITULAR
... PARENTESCO. . .. .- TITULAR -
“+"ESTADO DE AFILIACION “TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL -
CAUSA ESTADO DE LA AFILIAGION COBERTURA INTEGRAL
FECHA DE INGRESO AEPS SURA .08/08/2000

FECHA RETIRO EPS SURA B ACTIVO(A)

""_;_r""DlRECC[ON DE AFILIACIONES" .
“'Fecha de generacién: 25.‘05!2026

ESTE DOCUMENTO NOES VALIDO PARA LA PRESTACION
' DEL SERViCiO NI PARA TRASLADOS

s:.smﬁmmms:___.'__-_'.::'._ | N | R
_ "Antioquia Colombia Lmeas de atencién Barranqu:lla 605 319 ?90% Cali 802 380 8941 |
eliin_ 604 448 8115, Bogota 6014487841 L
Linea Nacional 01 8080 519 519..



. SEDE RIONEGRO

ve’ ot 900254794-5
Mente Plena Teléfonos: 6043228453 OPC 1
Tomitt s Extudios mudicn Direccion: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO

Atencién N° 0400027017
Fecha de Atencién: 07/06/2025

Paciente: Pagina 1 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA _
PSICOLOGIA ADULTO {MentePlena)

— Datos dei afilfado

Identificacion:  CC 43524040 Sewo: Femening Fecha de Macirslento: 01/011978 Edad: 47 afios, 5 meses, & dias
Pepartamento:  Anlingula Ciudad: CALDAS

Direcciting camera 54 # 153 sur 89 {aplo 725). Unidad Aragua de Primavera Zona: Urbana

Deupacion: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Escolaridad: -~ TECHWICA PROFESIQNAL
Programa: APOYO EMOCIDNAL

Contratante: MUNICIPIO DE MEDELLIN Autorizacion:
Teléfoncs: J043255088 Plan: AL2025 CONTRATO ALCALDNA DE MEDELLIN VIG 2025
Srupo Poblacionah; Otro Grupo Pablacicnal -

Frofesional: 1033341883 - VALENCIA RESTREPD JULTANA, Especialidad: PSICOLOGIA

— Dlagndaticos

Prncipal [Impresion Dirgndslical; (R458) OTROS SINTOMAS Y SIGNOS QUE INVOLUCRAN EL ESTADO EMOCIONAL,

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
~ Alérgicos: Penicilina
Flanificacion
.- Planificacion Familiar: Tubeclomia {Sl}

HISTORIA CLINIGA DE PSICOLOGIA ADULTO
INFORMACION GENERAL

DATOS DE USUARIO: SERVICIO DE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Paciente femenina, CC: 43624949, Fecha de nacimiento: 01/0141978, Edad: 47 afios, RH: A+, Grigen: Medeliin - Anfioquia, Rekigidn:
catdlica. Estado civil: soltera. Hijos: 1 {11 afios). Escolaridad: técnica profesional en administracion de gestidn humana. Ocupacion:
auxiliar administrative. Residencia: Rianegro - Antioquiz (vereda E! Capiro). Direccién: Finca 208. E) Escampadero. Teléfono: 3228317307,
Vive com su hija, dos tias por ihea matema y un nifio de 1CBF. Red de apoyo: una tia (Trinidad Jaramillo). Teléfono red de apoyo:
3157358750,

DESARROLLQ DE HISTORIA CLINICA

MOTIVD DE CONSULTA: Valoracian inicial
MODALIDAD: PRESENCIAL

SUBJETIVO: Paclente refiere:

“Han habide varios episadios Gltimamente, sin embargo no sofo por eso solicité 12 ¢ita sino porgue considere que unoe debe tener una orientacion”.
"Sey madre soltera, con el papéd de mi hija el vinculo fue poco,

Yo tomo Fluoxetina hace muchos afios porque a raiz de 1a separacion con el papa de mi hija por Infidelidad, cuando eso pasé yo tenia 4 meses”.
*Con mi hila Martina no he senfido mucho ese rol porgue yo empecé a trabajor en fa Alcaldfa en el 2019 entonces en semana estaba en Medelliny
venia a Rionegro los fines de semana”.

SHA TENIDG INTENTOS SUICIDAS?: 1, NO

(ENLA CONSULTA ACTUAL IDENTIFICO RIESGO SUICIDAT: 1. NO

OBJETIVO (Incluye Examen Mental): Se desarrolia a cita en modalidad PRESENCIAL, previa autorizacién de la paciente, quien manifiesta
comprender y aceplar ¢l objelivo de la consulta, Durante la sesién, se realiza un proceso de psicoeducacidn sobre las premisas éticas y legales det
acampaamiente psicoldgico, haciendo especial énfasis n {as limitaciones legales de la confidencialidad, conforme a lo dispuesto en la Ley 1090
de 2008, Se explican las excepciones en fas que la confidenciafidad puede ser quebrantada, tales como: situaciones que representan un riesgo para
Iz vida del paciente o de terceros, ia presencia de un delito grave o en ¢l marco de procesos judicizles. La paciente confirma haber comprendido y
aceptady esta informacion.

VALENCIA
Especia : 7 .
IdentiieSaott Talencia
N'Registior  CARlZRITEpO
impimE MR QAA SERRA acosTa
1.0 196223 - Reg. O5-166%-13

43524849



43624949

. SEDE RIONEGRO

. L 9002947945
Mente Plena Teléfonos: 8043228453 OPC 1

Gemird e Ewwdiesdsiace Dyirapsidn: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO

Atencién N° 0400027017
Fecha de Atencion: 07/06/2025

Paciente: ' Pagina 3 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

PSICOLOGIA ADULTQO (MentePlena)

conservados, introspeccion y prospaccion aceptables, inteligencia impresiona promedio.

Se realizd la valoracidn inicial durante {2 cual se procedis 2 12 recopilacion de datos relevantes sobre ka pacignte, incluyendo su historia personat,
antecedentes médicos y psicoldgicos, asl como la [dentificacién de posibles problematicas actuales que podrian estar afsctando su bienestar
emocional y psicoléyico, Paciente con AP de depresidn y sinfomas ansiosos asociados, en tratamiento con flucxetina desde hace 7 afios,
iniciaimante relaciorada con {a ruptura de pareja, sin seguimiento psinuistrico posterior. Ha experimentado fluctuacionas animicas tras 1a
interrupcian del tratamiento. Actualmente consulta por onentacion en pautas de crianza y fortalecimiento del vinsule con su hija, Martina. Niega
hospitalizaciones psiquiatricas previas, intentos suicidas. asi como ideacidn de muerte o suicidic. No presenta sintomas psicéticos ni obsesiones,
compuisiones o disociacién. Asimisme, niega alteraciones en el suefio, ka alimentacién, preecupaciones sométicas, antecedentes raumaticos o
consumo de sustancias. Se recomienda gue la paciente continge con acompafiamiento psicoldglen enfocado en Ta regulacién emocional y las
pautas de crianze, con el fin de promover su recuperacion y bienestar emocional.

Se sensibiliza sobre 1 identificasion de sefiales de alarma para consultar por urgencias {ne comar ri dormir més de dos dias consecutivos,
aislzmiento social excesivo, iener una crisis de ansiedad de dificil manejo, tener ideas que estén fuera de fa realidad o escuchar sonitos ylo voces
que ne astén sucediends ¥ esto geasione comportamienios auloatresivos yie heteroagresivos, fener ideas yfo verbalizaciones de suicidio, reatizar
amenazas alitolesidn yio heteroagresidn, convulsionesy, la importancia de mitigar riesgos y la activacion del cadigo dorado {ir a urgencias) en caso
de ser necasario,

Se brindan lineas de salud mental: 604 444 4448 (iinea amiga saludable) 300 723 1123 (linea amiga saludable WnatsApp) — 504 540 7180 (iinea
salud para ef alma) — 123 social — 141 ICBF.

PLAN: - Gontinuar con acompaiiamiento psicologico.
NIVEL DE RIESGQ DEL PACIENTE: 3. RIESGQO BAJD

VALENCIA
Especia : 4 - i .
i A7 Tialencia
N* Registro: TRestre po

imprimf BGRIG R, SR acosta. -
+*. P 156223 - Reg. O5-1667-19
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Mente Plaena  Teléfonos: 8043228453 OPC 1
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Atencion N° 0400027688
Fecha de Atencién: 05/07/2025

Paciente: Pagina 5 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

=~ Datoes del afilindo

PSICOLOGIA ADULTO (MentePlena)

Identificacion:  CC 43874949 Saxo: Femening . Fecha de Nacimiento; 01/01/4978 - Edad: 47 afies, 6 mases, 4 dias
Departamento;  Antioquia Cludaid: CALDAS
Direceidn; camera 54 # 153 sur B9 {aplo 725). Unidad Aragua de Primavera Zona: Urbana
Oeupacibn: AUXHIAR ADMINISTRATRG
Escolaridad: TECNICA PROFESIONAL
Frograma: APCYD EMOCIONAL
Contratante: MUNICIPIC DE MEQELLIN Autorizacion:
Teléfonos; J0432589599 Plan: AL2026 CONTRATO ALCALDIA DE MEDELLIN VIG 2025
Grupo Poblacional:  Oro Grupo Poblacional
Profesional; 1033341883 - VALENCIA RESTREPD JULIANA Especialidad: PSICOLOGIA

— Diagnédsticos

Princlpal [Impresion Diagnastical; (R458) DTROS SINTOMAS ¥ SIGNDS QUE INVOLUCRAN EL ESTADD EMOCIONAL.

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
~ Alérgicos; Penicilina
PFlanificacion
-~ Planificacion Familiar: Tubectomia {SI)

HISTOREA CLINICA DE PSICOLOGIA ADULTO
INFORMACION GENERAL

DATCS DE USUARIO: SERVICIO DE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Paciente femenina. COC: 43624949, Fecha de nacimiento: 01/01/1978, Edad, 47 aflos, RH: A+. Origen: Medellin - Antioguia. Refigion:
catélica. Estado civil: soltera. Hijos: 1 (11 afios), Escolaridad: téenica profesional en administracion de gestion humana. Goupacidn:
auxiliar administrative. Residencia: Rionegro - Antioguia {vereda Bl Capiro). Direccién: Finca # 209 - El Escampadero, Teléfono:
3228517807, Vive con: su hija, dos tias por linea materna y un nifo de ICBF, Red de apoyo: una tia (Trinidad Jaramilie), Teléfono red de
apoya: 3167359750

Ulimo contrel: D7/06/2025
DESARROLLO DE HISTORIA CLINICA

MOTIVO DE CONSULTA: CONTROL, MODALIDAD: PRESENCIAL

SUBJETIVO: Paciente refiere:

"En la casa todo va bien, Marting adaptada al colegio”.

"Con et trabajo, las madrugadas han side duras, pero de resto nada mas”,

"Terming mi relaclon sentimental hace un mes, enfonces estoy en ese proceso’

“He estado subiendo pest, creo que es la ansiedad porque me dan ganas de comer y comer, entonces voy & empezar a hacer gjercicio desde hoy",
“Estuve muy enferma del colon la semana pasada y me incapacitaron®.

LHA TENIDO INTENTOS SUICIDAST: 1, NO

LEN LA CONSULTA ACTUAL IDENTIFICG RIESGO SUICIDAT: 1. NG

OBJETIVC {Incluye Examen Mental): Se desarrolla |a cita en modalidad PRESENCIAL, previa autorizacién de iz paciente, quien manifiesta
comprender y aceplar el objetiva de la consulta. Durante 1 sesion, se realiza un proceso de psicoeducacidn scbie las premisas élicas ¥ legales del
acompafiamiento psicolégico, haciendo especial énfasis en las limitaciones legales de la confidencialidad, conforme a |o dispuesto en fa Ley 1080
de 2006, Se explican las excepciones en las que la confidencialidad pueda ser quebrantada, tales come: situaciones que representen Ln rigsgo para
fa vica del paciente o de terceros, ka presencia de un defito grave o en el marco de procesos judiciales. La paciente confirma haber comprendidoy -

VALENCIA

Especiallpd: A1 7. .
Idenﬂﬁgg ¢ "Tlalencia
N* Registro: TRestre 2o

imprieE FERR G 0 SRR acosta,
TP, 396223~ Reg. O5-1867-19
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Mante Plena  Teléfonos: 6043228453 CPC 1
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Atencion N° 0400027688
Paciente: Fecha de Atencion: 05/07/2025

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA Pagina 7 de 28

PSICOLOGIA ADULTO {MentePlena)

rumiaciones entorne a sus actividades izborales y su sifvacion econdmica, ne ideas delirantes, niega ideas suicidio o autcagresidn, niega
alteraciones sensoperceplivas, juicio y racioginio impresionan conservados, introspeccion y prospeccion aceptables, Inteligencia impresiona
promedio.

Paciente con AP de depresidn y sintomas ansiosos asociados, en tratamienta con fluoxetina desde hace 7 afios, inicialmente refacionada con la
ruptura de pareja, sin seguimiento psiquidtice posterior, Ha experimentads fluctuaciones animicas tras la interrupcién del tratambento. Durante la
cita de controf, se realiza seguimiento al estado actual del proceso terapéutico. La paciente reporta algunos cambios recientas en su safud, Jos
cualet fa llevaron a consultar con medicing general v actuaimente se encuentra a la espera de un examen médico. Se evidencian signos de fatiga
fisica y mental relacionados con su rutina Jaboral, ast come preccupaciones de fipo econdrice, Ambas situationes han gontibuido al aumento de
sintermas ansioses, los cuales se manifiestan 2 fravés de episodios de hiperfagia, generanda una percepcisn de incremento de peso. Se facilta la
vertilacién emocional y se explican estrategias de anclaje pars el manejo de sitluaciones de alla tensidn emodcienal, tales como: cambios de
{emperatura (agua fiia o higlo), masticar hielo, respiracién lenta y profunda, estimulacién olfativa con aromas agradables (pefume, crema de
manos, inciensos, velas aromaticas, alimentos), asl como estimulacién auditiva con sonidos o mdsica refajante de su preferencia, Adicionalments,
se trindan orientasiones en activacidn conductual con ¢l obletivo de prevenir fa exaterbacién de sintamas afectives. Se recomienda gue la paciente
contindie con acompanamiento psicoldgice enfocado en |z regulacion emocional v las pautas de criznza, con el fin de promaver su recuperacion y
bienestar emocional.

Se sensibiliza sobre |2 identificacién de sefiales de alarma para consuitar por urgencias {no comer nit dormir més de dos dias consecutivos,
aistarmiento social excesive, tener una crisis de ansiedad de difieit mangjo, tener ideas que estén fuera de fa realidad & escuchar sonides y/o voces '
fue ne estén sucediendo v esto osasione comportamientos autoagresives yio heteroagresivos, tener ideas y/o verbalizaciones de suicidio, realizar
amenazas aulolesion wo heteroagresién, convulsiones), la importancia de mitigar fiesgos y a activacion del codign dorado {ir a urgencias) en caso
fde ser necesario.

Se brindan liness de salud mental: 604 444 4448 {linea amiga saludable} 300 723 1123 (linea amiga saludable WhatsApp} ~ 804 540 7180 {finea
satud para el aima) — 123 social — 141 ICBF,

PLAN: - Continuar con acompaiiamiento psicolégico.
NIVEL DE RIESGO DEL PACIENTE: 3. RIESGD BAJO

VALENCEA

Especia B A } :
Idemiﬂ&g}é .Z @ z'a nciad
NT Regisira: ! g;\’gs T rcp{)

mprien BEREIA B SR B acosTA.
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. SEDE RIONEGRO

LA S A 8 800294794.5
Mente Plena Teléfones: 6043228453 OPC 1

Famira g Carudinumadizes  Direccidn: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO '
Atencién N° 0400028466
Fecha de Atencidon: 02/08/2025

Paciente: Py
Pagina 9 de 28
43624949 - RESTREPO MONICA LORENA 9
PSICOLOGIA ADULTO (MentePlena)
— Datps del aflllada
Identificacién: O 43624540 Sexo: Femenino Fecha de Nacimisnte: 0170911978 Edad: 47 afies, 7 meses, 1 dla
Depariamenia:  Antioguia Cludad: CALDAS
Cireccldn: carrera 54 # 153 sur 89 {aplo T25), Unidad Aragua de Primavera Zona: Libana
Dcupacidn: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Escolaridad: TECNICA PROFESIONAL
Programa: APOYD EMOCIONAL

Contratante: MUNICIFIO DE MEDELLIN Autorizacion:
Teléfanos: 3043256009 * Plan; AL2025 CONTRATO ALCALDIA DE MEDELLIN VIG 2025
Grupo Poblacional  Otro Grupo Poblacional
Profesional: 1033341883 - VALENCIA RESTREPD JULIANA Espectalldad; PSICOLOGIA

= Dispnosticos

Principal {Fresuntlvo]; (F412) TRASTORNG MIXTO DE ANSIEDAD Y DEPRESION,

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
~ Algrgicos; Penicilina
Planificacion
.~ Planificacion Familiar: Tubectomia (8B

HISTORIA CLINICA DE PSICCLOGHA ADULTO
INFORMACION GENERAL

DATOS DE USUARIO: SERVICIO LE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Paciente fermenina. CC: 43624548, Facha de nacimiento; 01/01/1978. Edad: 47 afios. RH: A+, Crigen; Medellin - Antioquia. Refigién:
catblica. Estado civil: soltera. Hijos: 1 (11 afics). Escofaridad: téonica profesional en administracion de gestién humana. Ocupasion;
atxiliar administeative. Residencia; Rionegro - Antioquia (vereda El Capiro). Direccidn: Finca # 209 - Ef Estampadero, Teléfona:
3228917907, Vive con: su hijz, dos tias por linea matema y un nifio de ICBF., Red de apoyo: una tis (Trinidad Jaramilio). Teléfono red de
apoyo: 3157359750,

{iitimo control; DS/07/2025
DESARROLLO DE HISTORIA CLINICA N

MOTIVO DE CONSULTA:CONTROL. MODALIDAL: PRESENCIAL

SUBJETIVO: Paciente refiere;

"He estado un poce mas tranquils, estoy pendiente de que me den respuesta de ml case que ya fo escald™.
"t 8% madrugadas han sido muy duras”.

"Hice lo que me dijiste de la teapia muscular y ma ha servide muche”.

LHA TENIDO INTENTOS SUICIDAST: 1, NO

LEN LA CONSULTA ACTUAL IDENTIFICO RIESGO SUICIDA?: 1. NO

OBJETIVO (Inclusye Examen Mental): Sa desarroila fa cita en modalidad PRESENCIAL, previa autorizacién de la paciente, guien manifiesta
comprendsr y aceptar ef objetive de fa consulta. Dutante 1a sesidn, se realiza un proceso da psicoeducacion sobre las premisas eticas y iegales del
acompaiamiente psicolégico, haciendo especial énfasis en las timitaciones legales de 1z confidencialidad, conforme a o dispueste en Iz Ley 1050
de 2006. Se explican las exeepcionss en las que la confidenclalidad puede ser quebrantada, tales como: situatianes que representen un fiesgo para
la vida de paciente o de terceros, ka presencia de un delito grave o en et marco de proceses judiciales. La pacients confirma haber comprendido y
aceptade esta informacisn.

VALENCIA

Especia : A =T 3 s
mamiﬁgﬂf iralencia
N* Regjistro; Restre po

Imprimeaz‘ ﬁiﬁa‘m éf E&Eﬁ ACOSTA,
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43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

PSICOLOGIA ADULTO {MentePlena)

impresiona promedio,

Paclente con antecedentes de depresion y sintomas ansiosos asociados, en tratamiento con fluoxetina desde hace 7 afios, aparentemente como
respuesta a una rupiura de pareja, No obstante, hasta ia fecha ne ha recibide seguimlento por parte de Psiquiatria. Ha experimentado fluctuaciones
anfmicas tras la interrupcidn del tratamiente. En fa cita de controf, se realiza un seguimiento del estado actual, La pagiente refiere sentirse algo mas
tranquila, aunque persisten las rumiaciones relacionadas con aspectos laborales y Una percepcion de aumento significativo de pese. Contintia
experdmentando aliibajos emocionales, pery estd implementando las estrategias terapéuticas abordadas en la sesion anterior, junta con una mejofia
en sus habilos de vida saludables, Se explican nuevas estrategias para |2 regulacian emocional mediante el control fisioldgico, ¥ se inicia
psicoeducacion sobre activacién conductual, ya que las pridximas sesiones se centrardn en este tema con f objetive de promever su bienestar
general. Se remite a Pslquiatria v Ia paciente acepta.

8e sensibiliza sobre lz identificacion de sefiales de alarma para consuitar por urgencias (no comer ni dormir mas de dos dias consecutivos,
aislamiento social excesivo, tener una crisis de ansiedad de dificil manejo, tener ideas que estén fuera de fa realldad o escuchar sonldes yio voces
gue no estén sucediende ¥ esto otasione comportamientos autoagresivos yfo heteroagresives, tener ideas yfc verbalizaciones de suicidio, realizar
amenazas autolesion yio heteroagresion, convulsiones), Ia importansia de mitigar riesgos v la activacion del codigo dorado {ir a urgencias) en caso
de ser necesario,

$e brindan lingas de salud mental; 604 444 4448 {linea amiga saludable) 300 723 1123 (linea amiga saludable WhatsApp) — 604 540 7180 (linea
szlud para el alma} -~ 123 social - 141 ICBF.

PLAN: ~ Continuzr con acompafamiento psicoldgico.
- Be remite a Peiguiatria.
N{VEL DE RIESGO REL PACIENTE: 3. RIESGQ BAJO

VALENCIA REWFREL
Especia ;)
Identinggif 4158
W*® Regisha: ! g—_\’g &tre po

imprimd: DEGREL B, SRR acosTa
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43624849

. SEDE RIONEGRO

LA 800284794-5
Mente Plena  Teléfonos: 6043228453 OPC 1

Gemiia sn Contioumedicon  Dyiraseién: Cra 55 A#35- 227 torre 1 piso 3 ocal 343 - RIONEGRO

Atencidon N° 0400029019
Fecha de Atencidn: 23/08/2025

Paciente: Pagina 13 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

— Diggnduticos

PSICOLOGIA ADULTO {MentePlena)

— Datos det afilade

ldentificacion:  CC 43624949 Sexv: Femenino " Facha de Nacimfento: 01/01/1978 Edad; 47 afios, T meses, 22 dias
Departamento:  Anllpouia ) Cludad: CALDAS

Direccitn: camrera 54 # 153 sur 89 (aplo 725}, Linidad Aragus de Primavars Zona: Urbana

Ceupacibn: ALXIIAR ADMINISTRATIVO

Egcolaridad: TECKICA PROFESIONAL
Programa: APOYD EMOCIONAL

Contratante: MUNICIP IO DE MEDELLIN Autorizacion;
Teléfonos: B4I25RI0G Plan: AL2025 CONTRATO ALCALDIA OE MEDELLIN VIG 2025
Grupo Poblaclonal;  Clre Grupo Poblacional

Profesisnal: 1033341883 - VALENCIA RESTRERD JULIANA Especialidad: PSICOLOGIA

Principat [Presuntivol: (F412 TRASTORKNG MIXTO DE ANSIEDAD ¥ DEPRESION.

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
.~ Alergicos: Penicilina
Fianificacion
~ Planificacion Familiar: Tubectomla (SH

HISTORIA CLINICA DE PSICOLDGIA ADULTO
INFORMACION GENERAL

DATOS DE USUARIO: SERVICIO DE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Paciente fermenina, CC; 43624949, Fecha de nacimiento; 01/01H978. Edad: 47 afics. RM: A+, Origen: Medeliin - Antioguia. Religion:
catolica. Estado civil: soltera. Hijos: 1 (11 afigs). Escofaridad; téenica profesional en administracion de gestion humana, Qeupagidn:
auxiliar administrativo. Residencia; Rionegro « Antioquia (vereda El Capirg). Direcgion: Finca & 208 - Ef Escampaders. Teléfono:
2228817907, Vive con: su hija, dos tias por Hinea materna y un nife de ICBF. Red de apoyo: una tia (Trinidad Jaramiflo). Teléfono red de
apoyo: 3157358750,

{itimo control D2/08/2025
DESARROLLO DE HISTORIA CLINICA

MOTIVO DE CONSULTA:CONTROL. MODALIDAD: PRESENCIAL

SUBJETIVO: Pagiente refiere;

"He estado un poco mas tranquila, estoy pendiante de que me den respuesta de mi casoe qua ya lo escalé”,
“Las madrugadas han sido muy duras”. :

"Hice lo que me dijiste de la teapis muscular ¥ me ha servido mucho”,

{HA TENIDC INTENTOS SUICIDAS?: 1. NO

LEN LA CONSULTA ACTUAL IDENTIFICO RIESGO SUICIDAT: 1. NO

OBJETIVO (Incluye Examen Meatal): Se desarrolia fa cita en modalidad PRESENCIAL, previa autorizacion de la paciente, quien manifiesta
comprender v aceptar &l objetivo de fa consulta, Durante |2 sesion, se realiza un proceso de psicoeducacién sobre las premisas élicas y legales del
acompatamiento psicoldgics, haclendo especial énfasis en fas limitaciones legales de fa gonfidencialidad, conforme alo dispuesto en la Ley 1090
de 2005, Se explican las excepciones en las que fa confidenciatidad puede ser quebrantada, tales como: situaciones gue representen un fiesgo para
Iz vida del paciente o de terceros, {2 presencia de un defito grave o en & marco de proceses judiciales. La paciente confirma haber comprendido y
aceptade esta informacion.

VALENGLA
Especia ! A 1 - :
s A7 Tlalencia
N° Registee: TRES :_rcp,f_)

imprimE PERE B SRR acosTa.
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Mente Pleng

Temiid da Eatydion Madidon

Paciente:

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

SEDE RIONEGRO

900284794-5
Teléfonos: 6043228453 OPC 1
Direcciorn: Cra 85 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO

Atencion N° 0400029019
Fecha de Atencidn: 23/08/2025

Pagina 15 de 28

impresiona promedio.

PSICOLOGIA ADULTO {MentePlena)

Paciente con antecedentas de depresion y sinfomas ansiosos asociades, en tratamients con fluoxeting desde hace 7 afios, aparentemente como
respiesta a una ruptura de pareja, No cbstante, hasta Ja fecha no ha recibide seguimiento por parte de Psicuiatria, Ha experimentado fluctuaciones
animicas tras la interrupcidn del tratamiento. Durante la cita de controd, se hace seguimisnt al estado actual y reporia mejoria parcial de sintomas
ansiosos, ya inicic el proceso en la EPS para valoracion con Psiquiztria, se brindan crientaciones de activacion conductual

Se sensibiliza sobre Ia identificacién de sefiales de alarma para consultar por urgencias {no comer ni dormir més de dos dias consecutivos,

aislamiento social excesive, tener una grisis de ansiedad de dificll manejo, tener ideas que estén fuera de la realidad o escuchar sonidos ylo voces
que ro esten sucediendo y esto ocasione comportamientos autoagresivos ylo heteroagresivos, lener Ideas y/o verbalizaciones de suicidio, realizar
amenazas sutolesion y/o hateroagresion, convulsiones), la mponancia de mitigar nesges ¥ 1z activacion del codigo dorado {ir 2 urgencias) en caso

de ser necesaric.

Se brindan lineas de salud mental: 604 444 4448 {linea amiga saludable} 300 723 1123 (linea amiga saludable WhatsApp) — 604 540 7180 {linea
salud para &! alma) — 123 social - 141 ICBF.

PLAN: - Controf en 20 dias.

- Pendiente valoracion con Psiquiatria.
NIVEL DE RIESGO DEL PACIENTE: 3. RIESGO BAJD

VALENCIA JUUANA
Especia : A Y 2 - ;
L A =Y Llalencia
N° Repgiski: __A‘" estre p'n

impcimE BIFEU@ A0 Bk acosTa.

TR 196223 ~ Aeg, 05166719



43624949

. SEDE RIONEGRO

e ¢ s 800204794-5
Mente Plenag Teléfonos: 6843228453 OPC 1
Gomirs on Entudianmadiees  Dirggoton: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RICNEGRO

Atencién N° 0400029823
Fecha de Atencidn: 20/09/2025

Paciente:

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA Pagina 17 de 28

PSICOLOGIA ADULTO (MentePiena)

— Datoes del afiliado

identificacién: = CC 43624048 Sexo: Femening Fecha de Nacimianto: 010111978 Edad: 47 aflos, 8 meses, 19 dias
Departamento;  Antiotula Cludad: CALDAS

Diraccitn; carrera 54 # 153 sur 88 {apte Y25}, Unidad Aragua de Primavera Zona: Urbana

Qeupacion; AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Escolaridad: TECNICA PROFESIONAL
Programa: APDYO EMOCIONAL

Conimatante: MUNICIPIO DE MEDELLIN Autorizacion:
Teléfonos: 3043258809 Plan: AL2D25 CONTRATO ALCALDIA DE MEDELLIN VIG 2025
Grupo Poblacional:  Odrp Gripe Poblaclonat
Profesional; 1033341883 - VALENCIA RESTREPD JULIANA Especialidad: PSICOLOGIA

—— Dagnbsticos

Principal [impresién Diagnéstical: (F412) TRASTORND MIXTO DE ANSIEDAD Y DEPRESION.
Relaciorade [mpresitn Diagndstica): (F341) IBTiMIA

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
.- Alérgicos: Penicilina
Flanificacion
.~ Planificacion Familiar: Tubactomia (81)

HISTORIA CLINICA DE PSICOLOGIA ADULTO
INFORMACION GENERAL

DATOS DE USUARIO: SERVICIO DE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Paciente femenina, CC: 43624848, Fecha de nacimiento: G1/01/11978, Edad; 47 afios. RH: A+, Origen: Medellin - Anticquia, Religion:
catdlica, Estado civil: sottera, Hijos: 1 {11 aflos), Escolaridad: técnica profesional en administracion de gestién humana. Ocupacion:
auxiliar administrative. Residencia: Rionegro - Antioguia (vereda El Capiro). Direccion: Finca # 209 - Ei Escampadero, Teléfono
3228947007, Vive com su hija, dos tias por linea materna y un nifio de ICBF. Red de apoyo: una tis (Trinidad Jaramilio}. Teléfono red de
apoyo: 3157359750,

Ultirno control; 23/06/2025
DESARROLL( DE HISTORIA CLINICA

MOTIVO DE CONSULTA:CONTROL. MODALIDAD: PRESENCIAL

SUBJETIVO: Paciente tefiere:

"Me volvi 2 enfermar, he estado con un pitico en los ofdes, estuve incapacitada®.

*Tuve cita con la psiquiatra de Mente Plena, me preguntd cosas muy puntuales, me cambid la Fluoxetina por 1a Serfraling y me dio suste
empezarla”.

"La psiquiatra me preguntd sl me sentia trisie v yo le dije que si, que yo no sabia por gué pero st me mantenge triste, de 1a nada liero y ne sé por
Que”.

"Me he senfido muy agotada, me frusiro con cosas que pueden parecer minimas pero para mi no lo son, per sjemplo, madrugo desde las 4:00 a.m.,,
para organizame, pero si llego a la Somer y por un minuto pierdo ! bus para ir a Medellin, me pongo a llorar, es terible, con eso tengo para que mi
animo baje todo ef dia”, ‘
AHA TENIDO INTENTOS SUICIRAST: 1, NQ

¢ENLA CONSULTA ACTUAL IDENTIFICG RIESGO SUICIDAT: 1. NO

OBJETIVO {Inctuye Examen Mentat): Se desarrolla |2 cita en modalidad PRESENCIAL, previa autorizacién de la paclente, quien manifiesta
comprender y acaptar el objetivo de la consulta. Durante 12 sesidn, se realiza un proceso de psicoeducacion sobre las premisas éficas y fegales del
acompafamiento psicoldgice, haciendo especial énfasis en las imitaciones legales de |a confidencialidad, confarme a fo dispuesto en la Ley 1080
de 2006. Se explican fas excepoiones en las que 1a confidencialidad pueds ser quebrantada, tales come: situaciones que representen un rigsgo para
I vida da! paciente o de terceros, la presencia de un delito grave o an el marco de procesos judiciales, La paciente confirma haber comprendidoy

JHLIANA

g;‘ Tlalencia
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Q3624548

. SEDE RIONEGRO

LA 200284794-5
Mente Plena  Teléfonos: 6043228453 OPC 1

Gomitd or Eatvdtoumiaizee Direecién: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 locaj 343 - RIONEGRO
Atencién N° 0400029823
Fecha de Atencion: 20/09/2025

Paciente: Pagina 19 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

PSICOLOGIA ADULTC (MentePlena)

aceptado esta informacidn,

Exarnen mental: alerta, orientada globalmente, actilud amable, cojaboradora, afecto hipetimics de fondo ansioso, lenguaje sin alteraciones,
pensamiento con rumiaciones entorno a esfresores vitales, no ideas delirantes, niega ideas suicidie o aulcagresisn, niega alleraciones
sensoperceptivas, juicie impresiona conservado, introspeccién aceptable, prospeccién en elaboracion.

Paciente con antecedentes de depresion y sinfornas ansiosos asocigdos, en fratamiento con fluoxetina desde hace aproximagamente siele afios,
aparentemente iniciada como respuesta a una ruptura de pareja. Sin embargo, hasta la facha no habla recibido seguimiento especializado por parte
de Psiquiatria. Se reportan fluctuaciones animicas postericres & la interrupcién del tratamiento farmacolégico. Durante fa cita de control, se realiza
seguimiento al estado aclual. La paciente continda presentando alteraciones 2 nivel emogional, motivo por ¢f cual estuvo ingapacitada a finales de la
semana en cursc. Refiere haber tenido valoracion reciente por Psiquiatria en Mente Plena, donde fa profesional tratante decidio modificar ef
esquema farmacolégico. La paciente manifiesta dudas frante a dicho cambio, por o gue se facilita un espacic de expresién emocional, se aclaran
inquistudes y se realiza psicoeducacion sobre e process. Se continda gbservando un estado de Animo baje, con episadios de lanto facll y aungue
describe que sin motivo aparente, considero que fos estresores laborales, econdmicos y familiares impactan significativamente en esta dimension
emocional, Aungue se han planteado estrategias de activacién conductual que podrian favorecer su evolucion efinica, la dindmica labora) actuat de
Monica con respeclo a su desplazamiento ha interferide en la Implementacién completa de dichas recomendaciones. Se brindan orientaciones para
el manejo emocional en este contexto y se refuerzan pautas de afrontamiento, Adicionalmente, se realiza psicoeducacion sobre los sintomas
eplsodios v se considera pertinente continuar con el acompafiamients psicoldgico, enfocada en ef fortalecimiento de estrategias de afrontamiento y
activacidn conduciual.

Se sensibiliza sobre la identificacion de sefales de alarma para consuitar por urgencias no comer ni dormir mas de das dias consecutives,
aisfamiento social excesivo, tener una crisis de ansiedad de dificil manejo, tener ideas que estén fuera de ta realidad o eseuchar sonidos yo voces
que no estén sucediendo v este otasione comportamientos autoagrasivos /o hetercagresives, tengr ideas yo verbalizaciones de suicidio, realizar
amenazas autolesidn y/o heteroagresion, convulsiongs), la importancia de mitigar riesgos y la activacion del cédigo dorade {ir a urgencias) encaso
de ser necesaric.

Se brindan lineas de salud mental: 604 444 4448 (linea amiga saludable} 300 723 1123 {linea amiga saludable WhatsApp) — 504 540 7180 (linea
salud para el alma) — 123 soeiat — 141 ICHBF.

PLAN: ~ Control en 20 dlas,
NIVEL DE RIESGQ DEL PACIENTE: 3. RIESGD 8AJO

VALENCIA
Espediafipd: A - .
mamrﬁﬁiﬁ Lalencia
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. SEDE RIONEGRO

#s s a0 900294794-5
Mente Pleng Teigfonos: 6043228453 OFPC 1

Famivd gs ExtutissMasiser Direccitn: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO

- Atencion N° 0400032683
Fecha de Atencion: 06/12/2025

Paciente: Pagina 21 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

PSICOLOGIA ADULTO (MentePlena)

~ Datos del afiliade

[dentiffcacidn: CC 43624043 Sexo: Femenino Facha de Nacimiento: 01/01/1978 Edad: 47 afips, 11 mesaes, & diag
Departaments:  Antlogqula Ciudad: CALDAS

Dirzecion; camera 54 # 133 sur 88 (apto 725}, Unidad Aragua de Primavera Zona; Urbana

Qoupacion; AUXILIAR ADMINISTRATIVG

Escalaridad: TECNICA PROFESIONAL
Programa; APOYC EMQCIONAL

Contratants: MUNICIPIC DE MEDELLIN Autorizacion;
Teléfonos: 3043258500 Plan: AL20256 CONTRATO ALCALDIA DE MEDELLIN VIG 2025
Grupa Poblacional: Olro Grupo Peblacional
Profesional: 1033341853 - VALENCIA RESTREPD JULIANA Eepecialidad: FSICOLOGIA

= Dlagnisticos

Principal [impresidn Disgndstical: (F412) TRASTORND MBTC DE ANSIEDAD ¥ DEPRESION.
Relacionado [Impresitn Diagndstical (F341) DHSTIMIA, ’

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
.~ Alérgicos: Penicilina
Flanificacion
~ Planificacion Familiar: Tubectomia (S}

HISTORIA CLINICA DE PSICOLOGIA ADULTO
INFORMACION GENERAL '

DATOS DE USUARIO: SERVICIO DE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Paciente femenina, CC: 43624943, Fecha de nacimiento: 01/01/1978. Edad: 47 afios, RH: A+, Drigen: Medellin - Antieguia, Religidn:
catblica. Estado civil: soltera. Hijos: 1 {11 afios). Escolaridad: técnica profesionat en administracidn de gestion humana. Ocupation:
auxiliar administrative. Residencia: Rionegro - Antioguia {vereda Et Capiro). Direccidn: Finca # 208 - El Escampadero. Teléfona:
3228917207, Vive con: su hija, dos tlas por linga materna y un nifio de ICBF,

Contacty de emergencia:
Nombre: Trinidad Jaramillo {tia de crianza).
Teléfono: 3157359750,

Ultirno control: 20/09/2025
DESARROLLO DE HISTORIA CLINICA

MOTIVO DE CONSULTA:CONTROL. MODALIDAD: PRESENCIAL

SUBJETIVO: Paciente refiere:

"Han pasado muchas cosas, quieto solfar definitivamente el tema con mi ex pargja”,

"Estuve con la presian muy alta, me hice los exdmenes y estoy pendiente de pedir [a cifa para la revision de fos exdmenes”.
"Tuve cita con |2 psiquiatia presencial”,

LHA TENIDO INTENTOS SUICIDAS?: 1. NO

LEN LA CONSULTA AGTUAL IDENTIFIGO RIESGO SUICIDA?; 1. NO

OBJETIVO {Incluye Examen Mental): Se desamolia la ¢ita en modalidad PRESENCIAL, previa autorizacion de Iz paciente, quien manifiesta
comprender y aceptar of objetivo de fa consulta. Durante |z sesidn, se realiza un proceso de psicoeducacién sobre las premisas élicas y legales del
acompanamiento psiceléyico, haciendo especial énfasis en tas fimitacienes fegales de ta confidencialidad, conforme a lo dispuesto en ia Ley 1080

VALENCIA

Espetia : A 1 .
Idenﬁﬁgﬂ* Tralencia
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. SEDE RIONEGRO

e e 800204794-5
Mente Plena  Teléfonos: 6043228453 OPC 4
Gomife a2 Ealudiae Mddreon Direccién: Cra 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO

Atencion N° 0400032683
Fecha de Atencidon: 06/12/2025

Paciente: Pagina 23 de 28

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA

PSICOLOGIA ADULTO (MentePlena)

Examen mental: alerta, orientada ginbalmente, actitud amable, colaboradora, afecto hipotimico de fondo ansiose, lenguaje sin alleraciones,
pensamiento con rumiaciones entarmo & estresores vitales, no ideas delirantes, niega [deas suicldio o autoagresion, niega alteraciones
sensoperceptivas, juicio impresiona conservado, Introspeceidn aceptable, prospeccién en efaboracion.

Paciente con antecedentss de depresion y sintomas ansiosos asociados, en fratamiento gon fluoxeting desde hace aproximadamente siete afios,
aparentemente iniclado como respuesta a una ruptura de pareja. Sin erbargo, hasta la fecha no habia recibido seguimiente especializado por parte
de Psiguiatriz. Se reportan fluctuaciones animicas posteriores a la inferrupeion del tratamients farmacoldgice. Duranie 12 oita de condral, se realiza
seguimiento al estado actual v ta paciente describe fiuctuaciones emocionales enmarcadas a ruplura de pareja, se posibifita ventilacion y se brindan
erientacioens perinentes para el manejo de estos sintomas.

Se sensibiliza sobre [a identificacion de sefiales de atarma para consuitar por urgencias (o comer nt dormir més de dos dias consecutivos,
aislamients socTal excesivo, tener una crisis de ansfedad de dificll mangjo, tener ideas que estén fuera de fa realidad o escuchar sonidos yfo voces
que ne estén sucediends v este ocasions comportamientos autoagresivos yfo heteroagresivos, tener ideas ylo verbalizaciones de suleidio, realizar
amenazas autolesién yio heleroagresion, convulsiones), la importancia de mitigar riesgos v |2 activacion del codigo dorado (ir a urgencias) en caso
de ser necesarnio.

Se brindan Jineas de salud mental: 604 444 4448 flinea amiga saludable) 300 723 1123 {iinea amigz saludable WhalsApp) — 604 540 7180 {linea
satud para el alma) — 123 social - 141 ICBF.

PLAN: - Control en 1 mes
NIVEL DE RIESGEO DEL PACIENTE: 3. RIEZSG0 BAID

VALENGIA ) E
Especia : A Ji .
!dentiﬁ&iﬂf Llalenc a
N°Registro: 7Y g trepo
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. SEDE RIONEGRO

e e 900294794-5
Mente 2lena Telafonos: 6043228453 OPC 1

Gemisde Sensiesminees  Diraccion: Ora 55 A #35- 227 torre 1 piso 3 local 343 - RIONEGRO

Atencion N° 0400034521
Paciente: Fecha de Atencion: 07/02/2026

43624949 - RESTREPO MONICA LORENA } Pagina 25 de 28
"PSICOLOGIA ADULTO {MentePlena)

— Datos del afillade

identificacién:  CC 43624049 Saxo Famenino Fecha de Nacimiento: 0401411878 Edad: 4B aflos, 1 mes, 6 dias
Depattamento;  Antiogula Ciudad: CALOAS

Direceion: carrara 54 # 133 sur 89 {apto ¥35}, Unidad Aragua de Primavera Zgpa: Urbana

Ocupacién: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Escolaridad; TECHICA PROFESIONAL
Programa: APOYQ EMGTIONAL

Contratante: MUNICIFIO DE MEQELLIN : Autprizacion;
Telsfornos; 3043258900 Plan: AL202E CONTRATO ALCALDIA DE MEDELLIN 2028

Grupo Poblaclonal: Otro Grups Poblacionat

Profestonal; 1033341883 - VALENCIA RESTREPD JULIANA Especialldad: PSICOLOGIA

= Diagnodsticos

Principal [Impresién Diagnéstical: (F412) TRASTORND MIXTO DE ANSIEDAD Y DEPRESICN.
Relacionado [Impresidn Dizgnéstical: (F341) DISTIMMA,

ANTECEDENTES

Personales
Alérgicos
~ Alérgicos: Penicilina
Planificacion
- Planificacion Farnilisr: Tubectomia {SI}

HISTORIA GLINICA DE PSICOLOGIA ADULTG
INFORMACION GENERAL

DATOS DE USUARIO: SERVICIO DE PSICOLOGIA - CONSULTA EXTERNA

Faciente femenina, CC: 435624940, Fecha de nacimiento: 01/011978. Edad: 478afios. RH: A+, Crigen; Medeliin - Anticquia, Religitn:
catélica. Estado civil; softera. Hijos: 1 (12 afios). Escolaridad: téenica profesional en administracion de gestion humana, Octpacitn:
auxiliar administeativo, Residencia: Caldas - Antioguia (barrio Primavera), Direccién: carrera 54 # 153 sur B3 (apto 725}, Teléfono:
2228917907, Vive con: su hija,

No brinda contacte de emergencia.

Ultimo control; 06/12/2025
DESARROLLO DE HISTORIA CLINICA

MOTIVC DE CONSULTA:CONTROL. MODALIDAD! VIDEOCONSULTA

SUBJETIVO: Paciente refiere:

“En digiembte tuve un episodio maluce con mi familia, me fui de fa casz por un preblema con mis tias, entonces hablé con el papa de 1a nifia y me
vine a vivir a Caldas con Marina”,

"Mis tias no me permitian ejercer mi cianza con Martina, no 1a podia regafiar, querian que ke hiciera todo, entoncas se estaba tornande muy diticli la
convivensia®,

"Hasta el momento toda ha estado bien, contenta, ha sids faci el trayecto haste el trabajo”.

"E papa de Marlina me ha apoyado demasiade an ef proceso, estd muy pendiente de la nifia”.

"Be dnime un poguitc mejor”,

¢HA TENIDQ INTENTOS SUICIDAST: 1. NO

LEN LA CONSULTA ACTUAL IDENTIFICS RIESGO SUICIDAT: 1. NO

OBJETIVO {Incluye Examen Mental): Se desarrolla la cita en modalidad VIDEOCONSULTA, previa autorizzeion de la paciente, quien ranifiesta
comprender y aceptar el objetive de la consulta, Durante ta segion, se resliza un proceso de psicoeducacion sobre ias premisas éticas y legales del
acompafiamiento psicoldgico, haciendo especial énfasis en las limitaciones legales de la confidencialidad, conforme a lo dispuesto en Ta Ley 1050
de 2006. Se explican las excepciones en fas que la confidencialidad puede ser quebrantada, tales como: situaciones que representen un riesgo para
ta vida def paciente o de lerceros, lz presencia de un deiito grave o en el marca de procesos judiciales. La pacignte confimma haber comprendido y
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aceptado esta informacidn.

PSICOLOGIA ABULTO (MentePlena)

Examen mental; aferia, orientada glebalmente, actitud amable, colaboraders, afecto de fondo ansioso, lenguaje sin alteraciones, pensamignto
6gico, no ideas defirantes, niega ideas suitidio 0 autoagresitn, niega alteraciones sensoperceptivas, juicio impresiona conservado, introspecaidn
aceptable, prospeccion en eiaboracion,

Paciente con antecedentes de depresion y sintomas ansiosos asociados, en tratamientoe con fluoxetina desde hace aproximadamente siete afios,
aparentemente iniciado como respuesta a una ruptura de pareja, Se reportan fluctuaciones animicas posteriores a la interrupcion del tratamiento
farmacoldgice. Durants la cita de contrel se realiza seguimiento al estado actual, evidenciando una mejorfa parcial de los sintomas afectivos tras su
cambio de residencia, factor que ha actuado como proteccion para su bienestar, Actuaimente, la paciente se encuentra en proceso de adaptacion a
fa convivencia con su hija, Durante Ia sesian, se facilita un espacio de ventifacion emocional, se brinda psicosdutacidn sobre sU Proceso y se
establece ef pfan de manejo a seguir,

Se sensibiliza sobre Ia identificacién de sefales de alarma para consultar por urgencias {no comer ni dormir mas de dos dias consecutives,

aislamients social excesive, tener una ¢risis de ansiedad de dific] manejo, tener ideas que estén fuera de la realidad o escuchar senidos y/o voces
que no estén susedlendo y esto otasione comportamienios autoagresivos yio heteroagresivos, tener ideas yo verbalizaciones de suigidio, realizar
amenazas autolesion y/o helercagresidn, convulsiones), la imporlancia de mitigar riesges y la activacion det obdigo dorado (ir 2 urgencias) en caso

de zer necesaric.

Se brindan lineas de salud mental: 804 444 4448 (linea amiga saludable} 300 723 1123 {Hinea amiga saludable WhalsApp) — 604 540 7180 (Iinea
salud para ef alma) — 123 social — 141 1ICHBF,

PLAN: - Contrad en 20 dlas

NWVEL DE RIESGO DEL PACIENTE: 3, RIESGO BAJD
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