MEDICARE IPS S.A.S.

NIT: 810004747 MEXARE '

Calle 12 No. 5 - 31 - 8370056 - 8370086
LA DORADA - CALDAS

HISTORIA CLINICA
PACIENTE: CC 24468190 - SOLEDAD SALAZAR ARISTIZABAL Copia Controlada
GENERO: FEMENINO JGR - 2024-07-15 15:31
FECHA NACIMIENTO: 1939-09-15 - Edad: 84 Afios 8 Meses 29 Dias

Fechay Hora de Atencién: 2024-06-13 - 08:01:49 CAS:1505594
Cliente: NUEVA EPS
Profesional Tratante: MIGUEL ANGEL PARRA ARIAS

Finalidad: 10 - Causa Externa: 13 - Tipo Diagnostico: 3 - Confirmado Repetido
Diagnostico Principal: E112 - DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE CON COMPLICACIONES RENALES
Diagnostico Relacionado Nrol: 1120 - ENFERMEDAD RENAL HIPERTENSIVA CON INSUFICIENCIA RENAL

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL

- ACOMPARANTE: CLAUDIA ARISTIZABAL - HIJA - PARENTEZCO: HIJO - HUA - RESPONSABLE: MARIANA
SANABRIA - DIRECCION: CARRERA 2 N 2-41 B/PILAR VILLEGAS - TELEFONO: 3117155214 - MOTIVO DE CONSULTA: "CONTROL Y
UN ELECTRO" - ENFERMEDAD ACTUAL: PACIENTE FEMENINA DE 84 ANOS DE EDAD, QUIEN ASISTE EN COMPANIA (HIJA —
CLAUDIA ARISTIZABAL) A CONSULTA DE CONTROL DEL PROGRAMA DE RIESGO CARDIOVASCULAR. PACIENTE CON DIAGNOSTICO
DE HIPERTENSION ARTERIAL , DM 1l NO IR, ERC, ACTUALMENTE EN MANEJO FARMACOLOGICO ORAL, REFIERE BUENA
ADHERENCIA AL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO, NIEGA REACCIONES ADVERSAS A LOS MEDICAMENTOS, Si HA SEGUIDO
RECOMENDACIONES NUTRICIONALES Y DE ACTIVIDAD FISICA INDICADAS. MANIFIESTA BUEN ESTADO DE SALUD GENERAL, NIEGA
SINTOMAS COMO: DOLOR PRECORDIAL, DISNEA, TOS, EDEMA EN MIEMBROS INFERIORES, POLIDIPSIA, POLIFAGIA, POLIURIA,
SINCOPE. EKG RITMO SINUSAL, R-R REGULARES, NO SIGNOS HVI NI ISQUEMIA MIOCARDICA REFIERE RETRASOS EN FARMACIA
PARA ENTREGA DE LINAGLIPTINA, OMEPRAZOL PERO SI SE LO ENTREGAN - PATOLOGICOS: HTA DM IR . ERC ENDOFTALMITITIS
BACTERIANNA IZQUIERDA EN MANEJO CON OFTAMOLOGIA E INFECTOLOGIA LE REAIZARON VIRECTOMIA POSTERIOR (24.08.2022).
VALORADA POR GERIATRIA ( DRA. LILIANA RAMIREZ) - FARMACOLOGICOS: SUSPENDE METFORMINA. INICIA INSULINOTERAPIA
CON INSULINA DEGLUDEC 10 Ul SC EN LA NOCHE. LINAGLITPINA 5 MG AL DIA. SUSPENDE LOSARTAN E INDICA VALSARTAN 160 MG
CADA 12 HORAS, PRAZOSINA 1 MG TOMAR 2 TAB CADA 8 HORAS. - QUIRURGICOS: AMIGDALECTOMIA, HISTERECTOMIA,
OOFORECTOMIA, CESAREA POMEROY - TRAUMATOLOGICOS: NIEGA - TOXICOLOGICOS: NIEGA - ALERGICOS:
NIEGA - BIOPSICOSOCIALES: VIVE CON HIJOS - SE A REALIZADO LA MAMOGRAFIA EN LOS DOS ULTIMOS AfOS: SI - ULTIMA
MAMOGRAFIA: 2015/09/07 - RESULTADO MAMOGRAFIA: BIRADS 2: HALLAZGOS BENIGNOS - ANTECEDENTES FAMILIARES:
NIEGA - T.A. (SENTADO) SISTOLICA: 120 - T.A. (SENTADO) DIASTOLICA: 78 - T.A. (DE PIE): 118 - T.A. (DE PIE) DIASTOLICA:
76 -PERIMETRO ABDOMINAL: 90 -TEMPERATURA:36 -FC:75 -FR:12 -SPO2:98 -PIELY ANEXOS: NORMAL -CABEZA:
NORMAL - OJOS: DISCAPACIDAD VISUAL - FONDO OJO: NORMAL - ORL: NORMAL - CUELLO: NORMAL - VALORACION
MAMARIA: NORMAL - DORSO-LUMBAR: NORMAL - CARDIO-PULMONAR: NORMAL - ABDOMEN: NORMAL - GENITALES: NO
EVALUADO - EXTREMIDADES: NORMAL - NEUROLOGICO: NORMAL - APGAR FAMILIAR - ME SATISFACE LA AYUDA QUE
RECIBO DE MI FAMILIA CUANDO TENGO ALGUN PROBLEMA Y/O NECESIDAD?: CASI SIEMPRE - APGAR FAMILIAR - ME
SATISFACE COMO EN Ml FAMILIA HABLAMOS Y COMPARTIMOS NUESTROS PROBLEMAS?: CASI SIEMPRE - APGAR FAMILIAR -
ME SATISFACE COMO MI FAMILIA ACEPTA MI DESEO DE EMPRENDER NUEVAS ACTIVIDADES: CASI SIEMPRE - APGAR FAMILIAR -
ME SATISFACE COMO MI FAMILIA EXPRESA AFECTO Y RESPONDE A MIS EMOCACIONES TALES COMO RABIA, TRISTEZA, AMOR:
CASI SIEMPRE - APGAR FAMILIAR - ME SATISFACE COMO COMPARTIMOS EN MI FAMILIA - EL TIEMPO PARA ESTAR JUNTOS:
CASI SIEMPRE - APGAR FAMILIAR - ME SATISFACE COMO COMPARTIMOS EN MI FAMILIA - LOS ESPACIOS EN LA CASA: CASI
SIEMPRE - APGAR FAMILIAR - ME SATISFACE COMO COMPARTIMOS EN MI FAMILIA - EL DINERO: CASI SIEMPRE - APGAR
FAMILIAR - USTED TIENE UN AMIGO (A) CERCANO (A) A QUIEN PUEDA BUSCAR CUANDO NECESITE AYUDA?: CASI
SIEMPRE - ESTOY SATISFECHO (A) CON EL SOPORTE QUE RECIBO DE MIS AMIGOS (AS): CASI SIEMPRE - TELEFONO:
3147201902 - DIRECCION: CARRERA 2 N 2-41 B/PILAR VILLEGAS - VIA DE CAPTACION: CONSULTA EXTERNA - DIAGNOSTICO DE
HTA?:1 - AROS DIAGNOSTICO DE HTA?: 11 - Af0O: 2012 -MES:1 -DIAGNOSTICO DEDM?:1 -AfROS DIAGNOSTICO DE DM?:
11 -ARAO: 2012 -MES:1 -TIPODEDM?:20 -DIAGNOSTICODE ERC?:1 -AfOS DIAGNOSTICO DE ERC?: 999 - PROGRAMA
ACTUAL: PROGRAMA DIABETES - CLASIFICACION RIESGO CARDIO VASCULAR: ALTO - SEGUIMIENTO RIESGO CARDIO
VASCULAR: T - TALLA (CM): 147 - PESO (KG): 57.7 - IMC: 26.7 - CIRCUNFERENCIA ABDOMINAL: 90 - T.A. (SENTADO)
SISTOLICA: 120 - T.A. (SENTADO) DIASTOLICA: 78 - FECHA EKG: 2024/06/05 - RESULTADO EKG: RITMO SINUSAL, R-R
REGULARES, NO SIGNOS HVI NI ISQUEMIA MIOCARDICA - FECHA HEMOGRAMA: 2024/02/13 - RESULTADO HEMOGRAMA:
HGB:12.2 - FECHA PARCIAL ORINA: 2024/02/14 - RESULTADO PACIAL ORINA: NO PATOLOGICO - FECHA COLESTEROL TOTAL:
2024/02/14 - RESULTADO COLESTEROL TOTAL: 179.1 - FECHA COLESTEROL HDL: 2024/02/14 - RESULTADO COLESTEROL HDL:
39.84 - FECHA COLESTEROL LDL: 2024/02/14 - RESULTADO COLESTEROL LDL: 116.36 - FECHA TRIGLICERIDOS:
2024/02/14 - RESULTADO TRIGLICERIDOS: 114.5 - FECHA HB GLICOSILADA: 2024/02/14 - RESULTADO HB GLICOSILADA:
7.07 - FECHA GLICEMIA: 2024/02/14 - RESULTADO GLICEMIA: 151 - FECHA MICRO ALBUMINURIA: 2024/02/13 - RESULTADO
MICRO ALBUMINURIA: 6.35 - FECHA CREATININA SUERO: 2024/02/14 - RESULTADO CREATININA SUERO: 1.12 - FECHA
CREATININA ORINA: 2024/02/13 - RESULTADO CREATININA ORINA: 33.62 - TFG - REGISTRADA: 34.06 - ESTADIO RENAL
REGISTRADO EN HC?: 3 - RELACION ALBUMINURIA / CREATINURIA: 18.89 - PUNTAJE: -3 - PORCENTAJE RIESGO ACCIDENTE
CARDIOVASCULAR: 1% - RECOMENDACIONES METAS TERAPEUTICAS: SE DAN RECOMENDACIONES DE HABITOS
NUTRICIONALES ADECUADOS Y PROMOCION DE ACTIVIDAD FISICA EN MARCO DE ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION
DE LA ENFERMEDAD: -ACTIVIDAD FISICA AEROBICA 30 MINUTOS AL DIA O 150 MINUTOS A LA SEMANA MINIMO -CONSUMO DE
FRUTAS, VERDURAS Y AGUA EN MAYOR CANTIDAD -DISMINUIR CONSUMO DE GRASAS -DISMINUIR CONSUMO DE CAFEINA,
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GASEOSAS -HABITOS DE SUENO ADECUADOS- EVITAR ALCOHOL Y TABAQUISMO - EVOLUCION: PACIENTE CON DIAGNOSTICOS
DE HIPERTENSION ARTERIAL, DIABETES MELLITUS Il NO IR, ERC ESTADIO IlIB-Al1, RIESGO ALTO QUIEN SE ENCUENTRA EN
SEGUIMIENTO TRIMESTRAL POR MEDICINA GENERAL, ADHERENTE A TERAPIA FARMACOLOGICA, SIN SINTOMAS NI SIGNOS DE
REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTO, APLICANDO ADECUADAMENTE MEDIDAS NUTRICIONALES QUE HAN SIDO
RECOMENDADAS, QUIEN SE ENCUENTRA SIN CUMPLIR METAS DE NIVELES DE HDL, LDL, GLICEMIA, IMC PERIMETRO ABDOMINAL,
PRESENTA TFG 34.06 POR COCKCROFT — GAULT, Y TFG DE 45.1 POR CKD-EPI, CON MICROALBUMINURIA 6.35 NORMAL, RAC 18.89
NORMAL - FRAMINGHAM - PUNTUACION: 17 - FRAMINGHAM - RIESGO: MAS DEL 20% - STRBARTHELCOMER:
B - INTBARTHELCOMERPTO: 5 - STRBARTHELCOMERDES: NECESITA AYUDA: EJ. PARA CORTAR O EXTENDER LA
MANTEQUILLA - STRBARTHELLAVARSE: B - INTBARTHELLAVARSEPTO: 0 - STRBARTHELLAVARSEDES: DEPENDIENTE:
NECESITA ALGUNA AYUDA - STRBARTHELVESTIRSE: B - INTBARTHELVESTIRSEPTO: 5 - STRBARTHELVESTIRSEDES:
NECESITA AYUDA: PERO HACE AL MENOS LA MITAD DE LAS TAREAS EN UN TIEMPO RAZONABLE - STRBARTHELARREGLARSE:
B - INTBARTHELARREGLARSEPTO: 0 - STRBARTHELARREGLARSEDES: DEPENDIENTE: NECESITA ALGUNA
AYUDA - STRBARTHELDEPOSICIONES: A - INTBARTHELDEPOSICIONESPTO: 10 - STRBARTHELDEPOSICIONESDES:
CONTINENTE, NINGUN ACCIDENTE: NO NECESITA NINGUNA AYUDA - STRBARTHELMICCION: A - INTBARTHELMICCIONPTO:
10 - STRBARTHELMICCIONDES: CONTINENTE, NINGUN ACCIDENTE: SECO DIA Y NOCHE, CAPAZ DE USAR CUALQUIER
DISPOSITIVO ( EJ CATETER) SI ES NECESARIO, ES CAPAZ DE CAMBIAR LA BOLSA - STRBARTHELRETRETE:
C - INTBARTHELRETRETEPTO: 0 - STRBARTHELRETRETEDES: DEPENDIENTE: INCAPAZ DE USAR EL SANITARIO SIN
AYUDA -STRBARTHELTRASLADO: C -INTBARTHELTRASLADOPTO:5 -STRBARTHELTRASLADODES: GRAN AYUDA: CAPAZ DE
ESTAR SENTADO SIN AYUDA, PERO NECESITA MUCHA ASISTENCIA PARA SALIR DE LA CAMA O
DESPLAZARSE - STRBARTHELDEAMBULAR: B -INTBARTHELDEAMBULARPTO: 10 - STRBARTHELDEAMBULARDES: NECESITA
AYUDA: SUPERVISION VERBAL O FISICA, INCLUYENDO INSTRUMENTOS U OTRAS AYUDAS PARA PERMANECER DE PIE, DEAMBULA
50 MTS - STRBARTHELESCALONES: B -INTBARTHELESCALONESPTO: 15 -STRBARTHELESCALONESDES: NECESITA AYUDA:
SUPERVISION FISICA O VERBAL - INTBARTHELTOTAL: 60 - STRBARTHELVALORACION: INDEPENDIENTE - TOTAL LAWTON NO
HACE: 0 - TOTAL LAWTON SIN DIFICULTAD: 0 - TOTAL LAWTON CON DIFICULTAD: 14 - TOTAL LAWTON CON AYUDA:
0 -TOTAL LAWTON NO EVALUABLE: 0 - VALORACION: 0-0-14-0-0 - FINDRISK - RANGO DE EDAD: M&S DE 64 AROS (4
P.) - FINDRISC - IMC: MENOR DE 25 (0 P.) - FINDRISC - PERIMETRO CINTURA: HOMBRES: IGUAL O MAYOR A 94 - MUJERES IGUAL
O MAYOR A 90 (4 P.) -FINDRISC - FRECUENCIA CONSUMO VERDURAS O VEGETALES: TODOS LOS DIiAS (O P.) -FINDRISC - TOMA
MEDICAMENTOS PARA HTA: SI - FINDRISC - LE HAN ENCONTRADO ALGYNA VEZ VALORES ALTOS DE GLUCOSA: SI - FINDRISC
- SE LE HA DIAGNOSTICADO DIABETES (TIPO 1 O TIPO 2) A ALGUNO DE SUS FAMILIARES: Si: PADRES, HERMANOS O HIJOS (5
P.) - TOMA LOS MEDICAMENTOS A LAS HORAS INDICADAS?: SI - FECHA PROBABLE PROXIMA CITA:
2024/09/13 - PROFESIONAL QUE ATIENDE: MEDICO GENERAL - CONDUCTA: NO SE MODIFICA MANEJO FARMACOLOGICO, SE
ORDENAN PARACLINICOS PARA PROXIMO CONTROL EN 3 MESES SEGUN ESTADIO FUNCION RENAL, SI BIEN CALIFICA COMO
RIESGO ALTO, DADA DISCAPACIDAD VISUAL QUE IMPLICA DIFICULTAD Y ASISTENCIA PARA MOVILIDAD CON DIFICULTAD DE
DESPLAZAMIENTO A CENTRO DE SALUD, SE EVALUA TRIMESTRAL. SE REITERAN MEDIDAS NUTRICIONALES Y DE ACTIVIDAD
FISICA: -CONSUMO DE FRUTAS, VERDURAS Y AGUA EN MAYOR CANTIDAD -DISMINUIR CONSUMO DE SAL -DISMINUIR CONSUMO DE
GRASAS -DISMINUIR CONSUMO DE CAFEINA, GASEOSAS -HABITOS DE SUENO ADECUADOS- EVITAR ALCOHOL Y TABAQUISMO. -
MANEJO DEL ESTRES

FORMULA MEDICA

LINAGLIPTINA TABLETAS 5 MG # (30)
TOMAR 1 TAB AL DESAYUNO

ESPIRONOLACTONA 25 MG TABLETA # (60)
TOMAR 2 TABLETAS AL DIA

PRAZOSINA 1 MG TABLETA # (180)
TOMA 2 TABLETA CADA 8 HORAS POR 30 DIAS

CARVEDILOL TABLETAS 12.5 MG # (30)
TOMAR 1 TAB CADA 12 HORAS VO

AMLODIPINO TABLETAS 10 MG #(30)
TOMAR 1 TABLETA AL DIA

OMEPRAZOL 20 MG CAPSULA # (30)
TOMA 1 CAPSULA CADA DIA EN AYUNAS

ACETAMINOFEN 500 MG TABLETA # (30)
1 TABLETA CADA 6 HORAS POR DOLOR

LOSARTAN. SEGUN LAS GUIAS DE PRACTICA CLINICA PARA LA PREVENCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE # (30)
PACIENTES CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA. 50 MG TABLETA O TABLETA RECUBIERTA
TOMA 1 TAB AL DIA
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MEDICARE IPS S.A.S.

NIT: 810004747

Calle 12 No. 5 - 31 - 8370056 - 8370086
LA DORADA - CALDAS

PACIENTE: CC 24468190 - SOLEDAD SALAZAR ARISTIZABAL
GENERO: FEMENINO
FECHA NACIMIENTO: 1939-09-15 - Edad: 84 Afios 8 Meses 29 Dias

MEDICARE -

HISTORIA CLINICA

Copia Controlada
JGR - 2024-07-15 15:31

BISACODILO 5 MG GRAGEA # (20)
TOMAR 1 GRAGEA EN LA NOCHE S| ESTRENIMIENTO
GEMFIBROZIL 600 MG TABLETA # (30)
1 TABLETA CADA NOCHE
SOLICITUD DE SERVICIOS:
[903427 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA] #(1)
[903801 | ACIDO URICO] #(1)
[903803 | ALBUMINA] #(1)
[903835 | FOSFORO INORGANICO [FOSFATOS]] #(1)
[903843 | GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL] # (1)
[903859 | POTASIO] #(1)
[903864 | SODIO] #(1)
[904913 | HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA MEDIA [PARATOHORMONA PTH]] #(1)
[903823 | CREATININA DEPURACION] #(1)

Mll A RMA

MIGUEL ANGEL PARRA ARIAS
MEDICINA GENERAL

Nro Documento: 1088342864
Nro. Registro:1088342864
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