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HISTORIA CLWNICA

FICHA DE IDENTIFICACION

NOMBRE; _EFRAIN MORENO FIGUEROA EDAD: 55 afios SEXO: masculino

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO: 25/ABRIL/1967 MUNICIPIO: TUXTLA GTZ ESTADO: Chiapas PAIS: México

Dia/mes/afio
DOMICILIO: Boulevard Antonio Pariente Algarin 250 col. Centro TUXTLA GTZ Chiapas
Calle y numero colonia municipio estado

CODIGO POSTAL: 29045 TELEFONO: 963123467 ESTADO CIVIL: Casado ESCOLARIDAD: INGENIERIA
OCUPACION: profesor RELIGION: catdlica NACIONALIDAD: mexicana

ANTECEDENTES HEREDO-FAMILIARES
(ABUELOS, PADRES, TiOS) INVESTIGAR: DIABETES MELLITUS,

ENFERMEDADES TIROIDEAS, HIBERTENSIéN ARTERIAL, CARDIOPATIAS, NEFROPATIAS, EN FERMEDADES
BRONCOPULMONARES, NEUROLOGICAS MENTALES, ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS, REUMATICAS,
CONGENITAS Y/O NEOPLASICAS.

Su padre fue diabético e hipertenso, no comenta mas antecedentes.

ANTECEDENTES NO PATOLOGICOS:

ALIMENTACION (CANTIDAD Y FRECUENCIA EN EL CONSUMO DE ALIMENTOS POR SEMANA: LECHE, CARNE,
HUEVO, VERDURAS, FRUTAS, CEREALES, LEGUMINOSAS, ETCETERA).

Se alimenta 3 veces al dia, consume verduras, cereales, carnes, el dia de ayer desayuno huevitos con tortilla, comio caldo
de pollo vy cena quesadillas casi todos los dias _entre 4 y 6 quesadillas. los fines de semana se descuida comiendo tamales o
pizza. Consume 2 a 4 vasos de aqua al dia. Y de vez en cuando consume refresco marca coca-cola
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HABITACION: TIPO DE VIVIENDA (JACAL, DEPARTAMENTO, VECINDAD, CASA SOLA); DISTR,IBUCI(')N DE
LA VIVIENDA (NUMERO DE CUARTOS Y SERVICIOS, NUMERO DE PERSONAS POR HABITACION,
CONVIVENCIA CON ANIMALES, TIPO Y NUMERO); HIGIENE DE LA VIVIENDA (ILUMINACION,
VENTILACION); BANO (INTRA O EXTRADOMICILIARIO, INDIVIDUAL O COMPARTIDO).

Casa de loza con 5 cuartos cuenta con 1 bafio, todos los servicios basicos aungue en ocasiones escasea el agua, vive
solo, vy tiene 4v loros

HABITOS HIGIENICOS INDIVIDUALES (ASEO PERSONAL, BANO, CAMBIO DE ROPA, LAVADO DE MANOS,
ASEO DENTAL)

Se bafia 4 a 5 veces a la semana, todos los dias se cambia de ropa, se lava las manos de manera constante, se cepilla
los dientes por la mafiana y por la noche

OCUPACION ACTUAL Y PREVIA (FECHA Y DURACION; CONDICIONES DEL TRABAJO, HORAS QUE LABORA,
HIGIENE LABORAL, EXPOSICION A FACTORES DE RIESGO LABORAL).

Profesor. 8hrs al dia higiene laboral buena

USO DE TIEMPO LIBRE (HORARIO DE DESCANSO Y RECREACION, DEPORTES Y PASATIEMPOS,
VACACIONES).

se levanta a las 7 de la manana, va al trabajo, prepara su comida y cena, se acuesta a ver tele durante las tardes, no
realiza actividad fisica pero va a limpiar de vez en cuando un terreno gue tiene. Se duerme normalmente a las 10 a 11
de la noche todos los dias.

INMUNIZACIONES. VACUNAS Y NUMERO DE DOSIS (SABIN, DPT, PENTAVALENTE, BCG, ETCETERA).
BIOLOGICOS (SUERO ANTIRRABICO, ANTIALACRAN, ANTICROTALICO, GAMMAGLOBULINA, ANTI-RH).

Todas las vacunas

ANTECEDENTES PATOLOGICOS

INFECTOCONTAGIOSOS, ENFERMEDADES EXANTEMAT]’ZCAS, ENFERMEDADES CRONICODEGENERATIVAS
Y PARASITARIOS, ALERGICOS, QUIRURGICOS, TRAUMATICOS, TRANSFUSIONALES, CONVULSIVOS,
ADICCIONES (TABAQUISMO, ALCOHOLISMO, DROGAS) Y HOSPITALIZACIONES PREVIAS

Bronquitis, colitis, extraccion de vesicula, Diabetes Mellitus tipo 2
Ha sido hospitalizado por derrame cerebral el dia 3 agosto del 2023

ANTECEDENTES GINECO-OBSTETRICOS

MENARCA, CICLO MENSTRUAL (FRECUENCIA, DU,RACIéN, CANTIDAD, DISMENORREA); INICIO DE VIDA
SEXUAL ACTIVA (VSA), NUMERO DE PAREJAS, NUMERO DE EMBARAZOS, NUMERO DE PARTOS, ABORTOS,
CESAREAS, METODO ANTICONCEPTIVO, FECHA DE ULTIMA MENSTRUACION, ENFERMEDADES DE
TRANSMISION SEXUAL, MENOPAUSIA, CLIMATERIO, PAPANICOLAOU Y LACTANCIA MATERNA.



PADECIMIENTO ACTUAL

MOTIVO Y CIRCUNSTANCIA DE LA CONSULTA
RETINOPATIA DIABETICA no proliferativa LEVE

S]'INTOMA,O MOLESTIA PRINCIPAL (SEMIOLOGIA, FECHA Y MODO DE INICIO, CAUSA REAL O APARENTE,
EVOLUCION, ESTADO ACTUAL).

PERDIDA GRADUAL DE LA VISION EN OJO IZQUIERDO

SINTOMAS O MOLESTIAS ACOMPANANTES (SEMIOLOGIA, FECHA Y MODO DE INICIO, CAUSA REAL O
APARENTE, EVOLUCION, ESTADO

ACTUAL).
el paciente comenta que presenta

Irritabilidad y visidn borrosa. Sin mas sintomatologia.
ESTUDIOS PARACLINICOS REALIZADOS. RESULTADOS:
Examen de fondo de ojo

Angiografia fluoresceinica
Ultrasonografia

TERAPEUTICA EMPLEADA. RESULTADOS:

Dieta mediterranea

ejercicio 30min al dia

cita en 6 meses

hipermelosa al 2%
metformina 850 mg cada 12h
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