Estado:Chiapas Py
wurisdiccion NO. 32 C.P 30040, Comitan Chie ECHO

Unidad de salud: HG Maria Ignacio Gi Fantats o i

Nombre del profesional de salud que presenta:Dr. Julian Santiago Lopez

HISTORIA CLIiNICA
Fecha valoracién: 13/110/23

I. DATOS DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE

NUmero de identificacion ECHO: [rma Aguilar Pavia Fecha de nacimiento 290973
Edad:50

Entidad de nacimiento: Comitan Chiapas Estado civi: Casada

Escolaridad: Secundaria Ocupacién: Ama de casa

Derechohabiencia Ninguna Caso nuevo o seguimiento: Seguimiento

Religion: Catolica

¢Pertenece a algun pueblo indigena?N{*] Sil~]

Il. Antecedentes Heredofamiliares

Diabetes, ¢ Quien? Nefropatas, ¢ Quien?

Madre y padre Preguntadas y negadas
Hipertensidn Arterial, ¢ Quién? Malformaciones Pregtntadasy negadas——
Padre

Tipo

Cancer, ¢Quién? Hermano no bUIICDpUIIdC

Tipo: Cancer Gastrico

- Otros
Cardiopatas, ¢Quién?
Preguntadas y negadas
Ill. Antecedentes Personales No Patoldgicos
Tabaquismo Sill Nol[J, ¢ Cuantos? 1 x dia, Afios de Consumo 6 Exposicion 5 afios | Exfumador Sil] No[J,
Fumador Pasivo Siml No[J, Alcohol SilJ Noml, O mLs x semana, Afios de consumo O
Ex - alcohdlico y/o Ocasional SiC] No[J, Alergias Sill No[dJ, Especificar Mariscos
+
Tipo Sanguineo O Rh *+  Se Desconocel], Vivienda con Servicios Basicos: Silml Nol[J,
Otros: Farmacodependencia, SilL ] Nol, , Afos de Consumo

IV. Antecedentes Ginecoobstétricos
Menarca 14 afios de edad, Ciclos Regulares Siml No[J, Ritmo ____ x ,
Fecha Ultima Menstruacion2 __/10/23,  Polimenorrea SilC] Nom, Hipermenorrea Silm NolJ,
Dismenorrea, SiC] NoM|, Incapacitante, SiC] Noml, IVSA 17  afios No. Parejas Sexuales3 ,G 4 ,p1 |
Al c2 | Fechade Ultima Citologia (PAP) 20 / 02 / 23 Resultado_Sin alteraciones , Método de
Planificacién Actual_esterilizacion tubarica

V. Antecedentes Personales Patoldgicos
Enfermedades de la Infancia_varicela, Hepatitis B
Secuelas _ninguna
Hospitalizaciones Previas Silml No[] Especificar

Cirugias ginecoobstetricas (parto abdominal)



Estado:Chiapas Py
wurisdiccion NO. 32 C.P 30040, Comitan Chie ECHO

Unidad de salud: HG Maria Ignacio Gi Fantats o i

Antecedentes Quirurgicos Siml Nol], Especificar

Transfusiones Previas, Sil] Noml, Especificar

Fracturas, Sil ] NoMml, Especificar

Traumatismo, SiL ] Noll, Especificar

preguntado-ynegado
Basado en la NOM-004-SSA-2012

Otra Enfermedad, Siml No[l, Especificar .

mpertestonarterta

VI. Motivo de Ingreso

1. piahatac meallitue ti
TUAN VIOV U A2 00 ~J LT

VIII. Interrogatorio por Aparatos y Sistemas

Respiratorio /Cardiovascular:

Ruidos pulmonares limpios, ruidos cardiacos fuertes y timpanicos

Digestivo:

ruidos pesistalsicos presentes, ritmicos

Endocrino:
sin alteraiones metabolicas y hormonales

Musculo-Esquelético:

fuerza preservada, reaccion motora adecuada, movilidad sin dificultad

Genito-Urinario
no presenta alteraciones

Hematopoyético - Linfatico

no presenta alteraciones



estado:Chiapas o
wurisdiccisn NO. 32 C.P 30040, Comitan Chic ECHO
Unidad de salud: HG Marla |gnaC|O G1 F..ma(-c;:f::lo\sl..“

Piel y Anexos: hidratada, sin perdida de la continuidad, sin manchas o lesiones

Neurolégico y PsiquiaitricoCOnserVados

Medicamentos Actuales, Silml Nol[],

.. . Fecha, ultima L
. L . Presentacion | Dosis , . . . ., | Horade ultima
Nombre comercial Principio activo Via | Frecuencia | administracio .. ..
(mg,Ul) (mg) N administracion
metformina  prhidrato de morfii 500 mg |[500mg| ora | 1 al dia 13/10/23 12 pm
Lozartan hidroclorotiazida| 50 mg 50mg (oral| 1 aldia 12/10/23 9 pm
IX. Ficha Clinica

TA. 160 /100 mmHg. Fc/Pulso 60  xmin.FR 14 xmin. Temp. 37 °C Peso 66 Kg. Talla 1. 50mts.

Habitus Exterior:
paciente ambulatorio femenino de constitucion fuerte

Piel y Anexos:

hidratada, sin perdida de continuidad de la piel y lesiones, ni abultamientos

Cabeza y Cuello

cimetricos, sin lesiones, sin edemas, ni adenopatias, circufenrencia normal

Toérax:
cimetrico, con buena expansion, no presenta lesiones, no presenta protusiones, cenos sanos

Abdomen:
cimetrico, blando, sin lesiones, no preenta abultamientos, peristalsis adecuada

Genitales:
mucosas integras, no presenta lesiones, ni verrugas o presencia de flijo

Extremidades:
integras, sin presencia de lesion, buena perfusion

Sistema Nervioso:
Activo, conciente, ubicado sin alteraciones.




estado:Chiapas
Jurisdiccion NO. 32 C.P 30040, Comitan Chie
Unidad de salud: HG Maria Ignacio Gi

Fundacién Carlos Slim
Mexico

X. Estudio de Imagen/ Exdmenes de Laboratorio Previos a su Ingreso

Biometria Hematica / Quimica Sanguinea

Perfil de lipidos /

Ego

Xl. Andlisis, Integracién y Terapéutica

Probables Diagndsticos:

Hipercolesterolemia

—_

Plan de Estudio:
1 Perfil de lipidos / Quimica Sanguinea

,  Funcionamiento Hepatico

Terapéutica Inicial:
1. Iniciar Cambios terapauticos en el estilo de vida

5 Metformina 500mg/ 1 vez al dia

5 Losartan 50 mg/ 1 vez al dia

XIl. Observaciones y/o Comentarios Finales

Pacinete con buen apego de tratamiento, sijeto a vigilancia de evolucion

Condicion:
paciente ambulante, estado de conciencia preservado sujeto a evolucion

Pronéstico:
Moderado sujeto a evolucion

Basado en la NOM-004-SA-2012
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