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HISTORIA CLINICA GENERAL

FECHA: 16/03/24 HORA; 3:43 PM Servicio: CONSULTA DE RUTINA

TIPO DE INTERROGATORIO V' DIRECTO L0 INDIRECTO

1.FICHA DE IDENTIFICACION:

PONDERACION

Nombre: AXEL ADNERT LEON Edad: 23 ANOS Sexo: MASCULINO
LOPEZ
Nacionalidad: MEXICANA Religidn: NINGUNA Escolaridad: UNIVERSIDAD Estado Civil: SOLTERO

Domicilio: 5TA AV PTE SUR Lugar de origen: TUXTLA lugar de residencia: COMITAN DE DOMINGUEZ CHIAS.

1, CALZADA EL PANTEON, GUTIERREZ, CHIS.
COMITAN DE
DOMINGUEZ, CHIS

2. ANTECEDENTES HEREDO FAMILIARES

PONDERACION

Madre: VIVA APARENTEMENTE SANA
Padre: REFIERE HIPERTENCION DESDE HACE 2 ANOS

Abuelos paternos: ABUELO FINADO DESDE HACE UN ANO, REFIERE QUE PADECIA DE HIPERTENCION Y CANCER,

ABUELA FINADA DESDE HACE 13 ANOS, PADECIA DE HIPERTENCION Y CANCER.
Abuelos maternos: VIVOS APARENTEMENTE SANOS

3A. ANTECEDENTES PERSONALESNO PATOLOGICOS

PONDERACION

Vivienda: PROPIA, CONSTAS QUE VIVEN 3 PERSONAS, 4 HABITACIONES Y DOS BANOS
Habitos higiénicos: REFIERE TENER TODOS LOS HABITOS IGIENICOS
Habitos dietéticos: REFIERE COMER CHATARRA UNAS 2 VECES POR DIA'Y ALGUNAS VECES COME SANO.

Antecedentes androlégicos: .
REFIERE NO TENER APENDICE DESDE HACE 6 ANOS

Infecciones de transmision sexual (ITS): NEGADAS

F.U.M.: 25/02/24 D.O.C.: Climaterio: 0 Menopausia: 0
Gestas:0 Partos: 0 Cesareas:0 Abortos:0
Cirugias o enfermedades ginecolégicas (especificar):

Alcoholismo: NEGADO
Tabaquismo: NEGADO
Otras toxicomanias: NEGADO

4. ANTECEDENTES PATOLOGICOS
En orden cronoldgico

PONDERACION

Padecimientos previos: QUISTE ARIGNOIDEO
Antecedentes traumaticos: NEGADOS
Alergias: NEGADAS Transfusiones: NEGADOS

5. PADECIMIENTO ACTUAL

PONDERACION

PONDERACION

6. INTERROGATORIO POR APARATOS Y SISTEMAS




A).- APARATO DIGESTIVO. NIEGA NAUSEAS, PERDIDA DE APETITO, ESTRENIMIENTO O
DIARREA, NIEGA REFLUJO Y DISFAGIA

B).- APARATO RESPIRATORIO. NIEGA DATOS DE INFECCION RESPIRATORIA RECIENTE, NIEGA
DATOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, NIEGA TOS, RINORREA Y DISNEA.

C).- APARATO URINARIO. NIEGA DISURIA, POLIURIA, POLAQUIURIA, PUJO Y TENESMO.
D).- APARATO GENITAL. SIN ALTERACION

E).- APARATO CARDIOVASCULAR. NIEGA PALPITACIONES, NIEGA FATIGA, NIEGA
DIAFORESIS, NIEGA DOLOR PRECORDIAL

F).- SISTEMA NERVIOSO. NIEGA PERDIDA DE FUERZA, NIEGA PARESTESIAS, NIEGA DOLO

G).- SISTEMA ENDOCRINO VEGETATIVO. NIEGA POLIURIA, POLIDIPSIA, POLIFAGIA, NIEGA
ASTENIA.

H).- SISTEMA LOCOMOTOR. NIEGA PERDIDA DE FUERZA O DIFICULTAD A LA
DEAMBULACION, NIEGA PARESTESIAS, EDEMA, MIALGIAS Y ARTRALGIAS. REFIERE DOLOR
EN TOBILLO IZQUIERDO.

1).- SINTOMAS GENERALES. ASINTOMATICO

7. EXPLORACION FiSICA

PONDERACION

Peso: ‘ Talla: Pc: Fc: Fr:

Temperatura:

Inspeccion general:

Piel y faneras:

Pelo:

Ufas:

Otros:

Cabeza:

Cuello:

Térax:




Abdomen:

Genitales:

Ano-recto:

Extremidades
superiores:

Extremidades
inferiores:

Columna
vertebral:

Aparato vascular
periférico:

Esfera
psicoldgica:

Fendmenos
autondmicos

Areas de
resequedad:

Areas de
hipersudoracién:

Temperatura
uniforme:

8. EXAMENES DE LABORATORIO

PONDERACION

9. TERAPEUTICA EMPLEDADA PREVIAMENTE Y RESULTADOS OBTENIDOS

PONDERACION

10. IMPRESION DIAGNOSTICA (DIAGNOSTICOS O PROBLEMAS CLINICOS)

PONDERACION

11. TRATAMIENTO

PONDERACION

12. ANALISIS DEL CASO

PONDERACION




Bibliografia:

EVALUACION DEL PROFESOR

13 Anélisis del caso guiado por preguntas

PONDERACION

14.Responsable de la elaboracién:
Nombre (s) de estudiante (s)

Firmas (s)

PONDERACION




15. Entrega de la historia clinica. ]
PONDERACION

16.Retroalimentacion al estudiante
PONDERACION




