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HISTORIA CLINICA 
 

No. DE EXPEDIENTE:    
1.- I D E N T I F I C A C I O N                         
Nombre:    
 
Edad:       Sexo:                     Estado Civil:  
 
Domicilio:          Ocupación:   
 
Nacionalidad:  Religión:     Escolaridad: 
 
Tel.:     Interrogatorio directo o indirecto: 
 
 
I N T E R R O G A T O R I O 

 
I.- ANTECEDENTES 

 
A). - Hereditarios Familiares 
 
Patologia  Parentesco Evolución Vivo/Finado 

Diabetes    

Hipertensión     

Cancer 

Especificar 

 

 

   

Trastornos 

tiroideos 

 

   

Trastornos 

mentales 

 

   

 
 
 
B). - Personales No Patológicos 
 
 
 
 
 
C). - Personales Patológicos 
 
 
 



 
 
D) Antecedentes Ginecobstetricos  
 

Menarca: 

 

 

 

 

Ciclos menstruales: FUM: Método 

anticonceptivo: 

Gestas: 

 

 

PARA:  Cesáreas: Abortos: 

N° de parejas 

sexuales: 

 

 

 

 

Menopausia: Ultima citología 

vaginal: 

Autoexploración 

mamaria/ 

Mastografia: 

 
 
 
 
II. ANTECEDENTES LABORALES 

 

Ocupación/Empresa Puesto de 

trabajo 

Actividades 

realizadas 

Duración en 

el empleo 

Horas de 

trabajo 

Motivo de 

salida 

      

      

      

 

 

Control biológico:  
 

Inmunizaciones/Vacuna aplicada Fecha (Si no recuerda fecha exacta, colocar el año) 

  

  

  



 
Puesto actual: 
 
Fecha de inicio: 
 

Horas de la jornada laboral: 
 
Días de trabajo: 
 
Actividades que realiza (redacte de manera detallada): 
 
 
 
 
 
 
Equipo de protección personal: 
 
 
 
¿Ha enfermado o accidentado en alguna ocasión desde que labora en esta 
empresa? Especificar  
 
¿Requirió de incapacidad? 
 

 
 
III.- PADECIMIENTO    ACTUAL 

 
 
Motivo de consulta:   
 
 
 
Cronología:   
 
 
 
IV.- INTERROGATORIO POR APARATOS 

 
 
A). - Aparato Digestivo 
 
 
 
B). - Aparato Respiratorio 
 
 
 
C). - Aparato Urinario 



 
 
 
 
D). - Aparato Genital 
 
  
 
 
E). - Aparato Cardiovascular 
 
 
 
 
F). - Sistema Endocrino  
 
 
 
 
G) Sistema hematopoyético 
 
 
 

 
H). Sistema nervioso 
 
 
 
 

l). Sistema musculo esquelético  
 
 
 
 
 
J). - Piel y tegumentos:  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
EXPLORACIÓN FÍSICA 

 
PESO: 
TALLA: 
IMC:     



FC:     
FR:    
Temperatura: 
SatO2:    
 
                     
A). - Inspección General: 
 
 
 
 
 
B). - Cabeza 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
C). - Cuello 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
D). - Tórax 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
E). - Abdomen 

 
  
 
 
 
 
 
 
 
F). - Genitales 
 
 
 
 
 
 
 
 
G). - Sistema locomotor 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DIAGNOSTICOS: 
 
A). - Diagnostico Principal 
 
 
 
 
 
 
 
 
FECHA                                                         
                                                                                           NOMBRE Y FIRMA. 
 
 
 
 
 
 
  


