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FORMATO DE HISTORIA CLÍNICA 

 

Ficha de identificación 

Nombre: María del Socorro Flores Jimenez  

Registro: 246 

Sexo: Femenino          Edad: 52 años        Religión: Católica           Estado civil: Divorciada  

Ocupación: Comerciante  

Motivo de consulta: Seguimiento de DM II 

 

Antecedentes personales patológicos  

Paciente refiere DM II de 37 años de evolución, en tratamiento actual con metformina 

glimepirina 4 sobre 850 mg 

Gastritis esofágica de 2 años de evolución tratada con riopan, un sobre cada 24 hrs  

 

Antecedentes personales no patológicos 

Alcohol: Interrogados y negados 

Tabaquismo: Interrogados y negados  

Drogas: Interrogados y negados  

Cirugías: Histerectomía y 3 cesáreas  

Transfusiones: Refiere haber tenido transfusión durante complicaciones de histerectomía 

 

Antecedentes familiares  

Padre 

Vivo: Si: X  No: 

Enfermedad que padece: Ninguna 

Madre 

Vivo: Si: X  No: 

Enfermedad que padece: DM II 

Hermanos 

Cuantos: 3 

Vivos: Si: X  No:  



Enfermedad que padecen:  

1: Artritis Reumatoide 

2: DM II 

3: Ninguno 

 

Antecedentes gineco-obstetricos 

Menarquia: 13 años                            Ritmo: 28/5                            Fum: 2011 

G: 3                       P: 0                         C: 3                      I. V. S. A: 15 años 

Uso de métodos anticonceptivos: Interrogados y negados  

 

Enfermedad actual  

Paciente femenino, 52 años de edad, que cursa con diabetes mellitus tipo 2, con evolución de 

37 años, tratada con metformina y glimepirina 4 sobre 850 mg, ingresa a la guardia el día 10 de 

Octubre del 2023 por motivo de control, en la guardia se realizo estudios de laboratorio  

 

Exploración física  

Paciente bien hidratada y perfundida. Fascies de luna llena, obesidad troncular. No adenopatías, 

submandibulares ni laterocervicales. A la auscultación cardiaca rítmica, a 90 lpm, con soplo 

sistólico III/VI en foco aórtico, no irradiado a carótidas. No roce pericárdico ni extratonos 

audibles. A la auscultación pulmonar con murmullo vesicular conservado, con algún sibilante 

disperso que se modifica con la tos. Crepitantes en ambas  líneas de base, de fina burbuja. 

Abdomen globuloso, no doloroso a la palpación. No masas ni visceromegalias palpables. Sin 

edemas en miembros inferiores. Sensibilidad conservada en las 4 extremidades. ROT presentes 

y simétricos. Sin lesiones cutáneas.  

Neurológica: Consciente y orientada en las 3 esferas. Lenguaje sin elemento afásicos. Ptosis 

completa de párpado izquierdo, con incapacidad para levantar el  mismo. Pupila izquierda en 

midriasis arreactiva. Reflejo Fotomotor directo y consensuado abolidos. Pupila derecha 

normorreactiva a la luz. Limitación de la movilidad  del ojo  izquierdo en todas las posiciones de 

la mirada, movimientos oculares en ojo derecho con ligera limitación para la abdución.  

Piel y tegumentos: Refiere no haber notado cambios en la coloración de la piel 

Cabeza: No refiere cefalea ni mareos 

Ojos: niega diplopía, prurito, y oftalmopatías 

Oídos: Paciente refiere no presentar acufenos, otalgia, vértigo, hipoacusia, hiperacusia y prurito 

Nariz y senos paranasales: niega rinorrea y epistaxis 

Boca: Paciente niega macroglosia, microglosia, aftas, caries, gingivorragia y alitosis 

Cuello: Paciente refiere no tener masas, dolor ni rigidez del cuello 



Respiratorio: Paciente refiere disnea, tos productiva y presencia de neumonía recurrente desde 

el 2015, fibrosis pulmonar desde septiembre 2016 y diversas dificultades respiratorias 

Cardiovascular: Paciente niega dolor precordial, bradicardia, taquicardia, sincope y niega 

cardiopatías 

Gastrointestinal: Refiere no presentar anomalías 

Urinario: Niega alteraciones asociadas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Estudios de gabinete 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

  



 


