MEDICARE IPS S.A.S.

NIT: 810004747 MEXARE '

Calle 12 No. 5 - 31 - 8370056 - 8370086

LA DORADA - CALDAS HISTORIA CLINICA

PACIENTE: CC 32502429 - OLGA DEL SOCORRO RESTREPO Copia Controlada
RESTREPO CHICHO - 2024-08-09 08:32
GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1953-08-12 - Edad: 70 Afios 11 Meses 13 Dias

Fechay Hora de Atencidon: 2024-07-25 - 03:25:34 CAS:1533617
Cliente: NUEVA EPS
Profesional Tratante: HERNANDO AUGUSTO PATERNINA

Finalidad: 10 - Causa Externa: 13 - Tipo Diagnostico: 3 - Confirmado Repetido

Diagnostico Principal: E107 - DIABETES MELLITUS INSULINODEPENDIENTE CON COMPLICACIONES MULTIPLES
Diagnostico Relacionado Nrol: 1120 - ENFERMEDAD RENAL HIPERTENSIVA CON INSUFICIENCIA RENAL
Diagnostico Relacionado Nro2: 1255 - CARDIOMIOPATIA ISQUEMICA

Diagnostico Relacionado Nro3: E039 - HIPOTIROIDISMO, NO ESPECIFICADO

CONSULTA DE CONTROL POR MEDICINA INTERNA

- ACOMPARANTE: SOLA - RESPONSABLE: CC-32502429 OLGA DEL SOCORRO RESTREPO RESTREPO - DIRECCION: CARRERA 4
#35A-159 CONCORDIA VARIANTE - TELEFONO: 3135921936 - MOTIVO DE CONSULTA: CONTROL PROGRAMA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR - ENFERMEDAD ACTUAL: PACIENTE FEMENINA DE 70 ANOS DE EDAD QUIEN ASISTE, SIN ACOMPANANTE, A
CITA MEDICA GENERAL DENTRO DEL PROGRAMA DE NEFROPROTECCION DE RCV CON ANTECEDENTES DE HTA SIN
COMPLICACIONES RENALES, DIABETES MELLITUS INSULINORREQUIRIENTE, HIPOTIROIDISMO, EPOC , FIBROSIS PULMONAR
IZQUIERDA, CATETERISMO CARDIACO CON IMPLANTE DE STENT EN JUNIO 2022, OSTEOPOROSIS, RINON UNICO, CIRROSIS
HEPATICA, HIPERTENSION PORTAL EN MANEJO MULTIDISCIPLINARIO NIEGA HOSPITALIZACION RECIENTE CIRUGIA HACE 45 DIAS
DEL MANGUITO ROTADOR DERECHO UROCULTIVO [ANTIBIOGRAMA DE DISCONO SE OBSERVA CRECIMIENTO DE GERMENES
PATOGENOS DESPUES DE LAS 48 HORAS DE INCUBACION. GLUCOSA EN SUERO, LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTE A
ORINA79.5MG/DL EN METAS HEMOGLOBINA GLICOSILADA POR ANTICUERPOS MONOCLONALES7.24% ELEVADA EN MANEJO CON
SISTEMA DE MONITOREO CONTINUO DE GLUCOSA FREE STYLE DE ABBOT-SOLICITA INSUMOS - PATOLOGICOS: CIRROSIS
HEPATICA DIABETES MELLITUS 2 ENFERMEDAD CORONARIA CIRROSIS HEPATICA OSTEOARTROSIS IVU DOPPLER DE VASOS
PORTALES CON ESPLENOMEGALIA CIRCULACION COLATERAL Y ALTERACION DE CURVAS ESPECTRALES DE LA PORTA,
HALLAZGOS QUE SUGIEREN HIPERTENSION PORTAL. VENA PORTA ESPLENICA Y MESENTERICA
PERMEABLES - FARMACOLOGICOS: ESPIRONOLACTONA 25 MG CADA 12 HORAS ACETAMINOFEN 500 MG TABLETA SEGUN
DOLOR - ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG CADA DIA VIA ORAL ESOMEPRAZOL 40 MG 1 CAPSULA VIA ORAL CADA 12 HORAS
CARVEDILOL TABLETAS 12.5 MG1 TABLETA VIA ORAL CADA 12 HORAS ACIDO TIOCTICO TABLETAS 600 MG 1 TAB CADA 12 HORAS
VIA ORAL ROSUVASTATINA TABLETAS 20 MG CADA NOCHE VALSARTAN TABLETAS 80 MG 1 TABLETA VIA ORAL CADA DIA INSULINA
GLARGINA 100 U.I/ ML. PEN22 U SC A LAS 9 PM INSULINA ASPARTA 100UI/ML SOLUCION INYECTABLE. PEN POR 3 ML6 Ul POSTERIOR
A CADA COMIDA ACETIL CISTEINA SOBRES 600MG - QUIRURGICOS: HERNIORRAFIA UMBILICAL - TRAUMATOLOGICOS: NO
REFIERE - TOXICOLOGICOS: NO REFIERE - ALERGICOS: NO REFIERE - BIOPSICOSOCIALES: NO REFIERE - ULTIMA
MAMOGRAFIA: 2017/11/30 - RESULTADO MAMOGRAFIA: NO APLICA - ANTECEDENTES FAMILIARES: NIEGA ANTECEDENTES
FAMILIARES DE IMPORTANCIA. - T.A. (SENTADO) SISTOLICA: 122 - T.A. (SENTADO) DIASTOLICA: 80 -T.A.(DEPIE): 122 -T.A.
(DE PIE) DIASTOLICA: 80 - PERIMETRO ABDOMINAL: 86 -TEMPERATURA:36 -FC:74 -FR:20 -SPO2:98 -PIELY ANEXOS:

NORMAL - CABEZA: NORMAL - 0JOS: NORMAL - FONDO 0OJO: NO EVALUADO - ORL: NORMAL - CUELLO:
NORMAL - VALORACION MAMARIA: NORMAL - DORSO-LUMBAR: NORMAL - CARDIO-PULMONAR: NORMAL - ABDOMEN:
NORMAL - GENITALES: NO EVALUADO - EXTREMIDADES: NORMAL - NEUROLOGICO: NORMAL - TELEFONO:

3135921936 - DIRECCION: CONCORDIA - VIA DE CAPTACION: CONSULTA EXTERNA - DIAGNOSTICO DE HTA?: 0 - ARAOS
DIAGNOSTICO DE HTA?: 999 - AAO: 2018 - MES: 1 - DIAGNOSTICO DE DM?: 1 - AAROS DIAGNOSTICO DE DM?: 10 - AAO:
2018 -MES:1 -TIPO DE DM?: 21 - DIAGNOSTICO DE ERC?: 1 - AiOS DIAGNOSTICO DE ERC?: 4 - AilO: 2018 - MES:
1 -PROGRAMA ACTUAL: PROGRAMA DIABETES - CLASIFICACION RIESGO CARDIO VASCULAR: ALTO - SEGUIMIENTO RIESGO
CARDIO VASCULAR: M - TALLA (CM): 152 - PESO (KG): 59.5 - IMC: 25.75 - CIRCUNFERENCIA ABDOMINAL: 86 - T.A.
(SENTADO) SISTOLICA: 122 -T.A. (SENTADO) DIASTOLICA: 80 - FECHA HEMOGRAMA: 2024/05/31 - RESULTADO HEMOGRAMA:
HB 11,HCTO 34% - FECHA PARCIAL ORINA: 2024/05/31 - RESULTADO PACIAL ORINA: A. T. PH 5.0 DENSIDAD 1030 PROTEINURIA
30, SEDIMENTO BACTERIAS +++.6-8 LEUCOCITOS POR CAMPO. - FECHA COLESTEROL TOTAL: 2024/05/31 - RESULTADO
COLESTEROL TOTAL: 126.5 - FECHA COLESTEROL HDL: 2024/05/31 - RESULTADO COLESTEROL HDL: 126.5 - FECHA
COLESTEROL LDL: 2024/05/31 - RESULTADO COLESTEROL LDL: 63.47 - FECHA TRIGLICERIDOS: 2024/05/31 - RESULTADO
TRIGLICERIDOS: 79.18 - FECHA HB GLICOSILADA: 2024/05/31 - RESULTADO HB GLICOSILADA: 7.24 - FECHA GLICEMIA:
2024/05/31 - RESULTADO GLICEMIA: 80 - FECHA MICRO ALBUMINURIA: 2024/05/31 - RESULTADO MICRO ALBUMINURIA:
918.9 - FECHA CREATININA SUERO: 2024/05/31 - RESULTADO CREATININA SUERO: 1.22 - FECHA CREATININA ORINA:
2024/05/31 - RESULTADO CREATININA ORINA: 88 - TFG - REGISTRADA: 40.3 - ESTADIO RENAL REGISTRADO EN HC?:
3 - RELACION ALBUMINURIA / CREATINURIA: 1044.2 - PUNTAJE: 14 - PORCENTAJE RIESGO ACCIDENTE CARDIOVASCULAR:
18% - EVOLUCION: PACIENTE FEMENINA DE 70 ANOS DE EDAD QUIEN CONSULTA AL PROGRAMA DE RCV, CON RCV DE
COMPLICACIONES A 10 ANOS MAYOR AL 30%. ASINTOMATICA CORONARIO EN EL MOMENTO. NIEGA HOSPITALIZACIONES
RECIENTES Y/O CONSULTAS AL SERVICIO DE URGENCIAS POR CAUSAS CARDIOCEREBROVASCULARES DESDE SU ULTIMO
CONTROL. AL EXAMEN FiSICO SE EVIDENCIAN CIFRAS DE TA, PESO Y CIRCUNFERENCIA ABDOMINAL EN METAS. SE EDUCA EN
ADHERENCIA A HABITOS SALUDABLES, CAMINATA 30 MINUTOS DIARIOS DURANTE 5 VECES A LA SEMANA, CONTINUAR EJERCICIO




HIPOGLUCIDA, HIPOGRASA RICA EN VEGETALES VERDES. PACIENTE HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, SIN SIGNOS DE DANO DE
ORGANO BLANCO SE FORMULAN MEDICAMENTOS PARA UN MES. TIENE CITA EL 03/07/2024 CON ORTOPEDISTA CIRUJANO EN LA
CLINICA LAS VEGAS DE MEDELLIN PARA RETIRO DE PUNTOS. SE DAN SIGNOS DE ALARMA PARA SIGNOS INFLAMATORIOS
LOCALES EN HOMBRO, FIEGRE, AUMENTO DEL DOLOR, DOLOR PRECORDIAL (DOLOR EN EL PECHO, QUE SE LE VA AL BRAZO
IZQUIERDO O A LA MANDIBULA), SUDORACION FRIA INTENSA, PALPITACIONES O MAREO, DESVANECIMIENTO QUE INTERFIERE
CON LAS ACTIVIDADES FISICAS COTIDIANAS, PRESENCIA DE DIFICULTAD PARA RESPIRAR, ALTERACION EN LA VISION,
PARESTESIAS, DOLOR DE CABEZA INTENSO QUE NO MEJORA, SI SIENTE HORMIGUEO O SE LE PARALIZA UNA PARTE DEL CUERPO,
S| NO PUEDE HABLAR O ARTICULAR PALABRAS ADECUADAMENTE, SI PRESENTA PERDIDA DE LA CONCIENCIA, CAMBIOS DE
COMPORTAMIENTO, COMO SOMNOLENCIA O DIFICULTAD PARA DESPERTAR, PRESENCIA DE ATAQUES O CONVULSIONES,
DECAIMIENTO Y DETERIORO DE SU ESTADO - FECHA PROBABLE PROXIMA CITA: 2024/10/30 - PROFESIONAL QUE ATIENDE:
MEDICO ESPECIALISTA - OBSERVACION: PACIENTE FEMENINA DE 69 ANOS DE EDAD CON ENFERMEDAD CORONARIA CON
IMPLANTE DE STENT EN ADA, CON ANTECEDENTES DE HTA DIABETES MELLITUS, HIPOTIROIDISMO, EPOC 02 REQUIRENTE
ENFERMEDAD CORONARIA CON IMPLANTE DE STENT EN ADA CIRROSIS HEPATICA- HIPOTIRODISMO EUTIROX 750 MCG EN
AYUNAS POR TSH INHIBIDA SE INDICA MARCA COMERCIAL DE LT4 POR NO LOGRO DE METAS CON GENERICO PACIENTE CON MAL
CONTROL GLUCEMICO DADO EL HECHO QUE EPS NO PROPORCIONA ANALOGO DE INSULINA BASAL +GLP1 AGONISTA POR LO
CUAL PRESENTA ALGO RIESGO DE COMPLICACIONES AGUDAS ASOCIADAS A LA DIABETES MELLITUS - OSTEOPOROSIS. RINON
UNICO EPISODIO DE HIPOGLUCEMIA REFIERE 40MG/DL CON PERDIDA DEL ESTADO DE CONCIENCIA, ESQUEMA BASAL BOLO
INDICADO POR ENDOCRINOLOGIA SE ROTA INSULINA GLARGINA A INSULINA DEGLUDEC 20Ul SC NOCHE POR EPISODIOS DE HIPER
E HIPOGLUCEMIA 59MG/DL MAYOR FLEXIBILIDAD MENOR VARIABILIDAD GLUCEMICA Y MENOR RIESGO DE HIPOGLUCEMIA SE
INDICAN SENSORES DE GLUCOSA PARA MONITOREO CONTINUO DADO QUE NO HA GENERADO CITA CON ENDOCRINOLOGA Y
DENOSUMAB PARA MANEJO DE OSTEOPOROSIS 60MG SC SEMESTRAL CITA MD INTERNA 3M - CONDUCTA: PACIENTE PRESENTA
BARRERAS PARA LA ENTERA DE MEDICAMENTOS POR PARTE DE SU EPS ES IMPORTANTE QUE SE ENTREGUEN LOS
MEDICAMENTOS COMPLETOS DE SU PLURIPATOLOGIA POR EL RIESGO DE DESCOMPENSACION DE SUS PATOLOGIAS DE BASE

FORMULA MEDICA

ACETAMINOFEN 500 MG TABLETA # (270)
1 TAB VO CADA 8 HORAS SEGUN DOLOR -

ACETIL SALICILICO ACIDO 100 MG TABLETA # (30)
1 TAB CADA DIA VIA ORAL

INSULINA ASPARTA 100UI/ML SOLUCION INYECTABLE. PEN POR 3 ML #(2)
6 Ul POSTERIOR A CADA COMIDA

ESOMEPRAZOL 40 MG TABLETAS O CAPSULA # (60)
1 CAPSULA VIA ORAL CADA 12 HORAS

CARVEDILOL TABLETAS 12.5 MG # (60)
1 TABLETA VIA ORAL CADA 12 HORAS

ACIDO TIOCTICO TABLETAS 600 MG # (60)
1 TAB CADA 12 HORAS VIA ORAL

AGUJA PARA LAPICERO 32G POR 4 MM (UND) # (120)
APLICACION DE INSULINA 4 VECES AL DIA

ROSUVASTATINA TABLETAS 20 MG # (30)
1 TABLETA VIA ORAL CADA NOCHE

VALSARTAN TABLETAS 80 MG # (30)
1 TABLETA VIA ORAL CADA DIA

INSULINA DEGLUDEC 100 UI/ML (PLUMA PRELLENADA) #(2)
20 Ul SC NOCHE 8 PM

LANCETAS PARA GLUCOMETRO # (100)
3 GLCOMETRIAS DIARIAS

TIRILLAS PARA GLUCOMETRO # (100)
3 GLUCOMETRIAS DIA'Y EN CASO DE SINTOMAS DE HIPOGLCUEMIA
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MEDICARE IPS S.A.S.

NIT: 810004747 MEXARE '

Calle 12 No. 5 - 31 - 8370056 - 8370086

LA DORADA - CALDAS HISTORIA CLINICA

PACIENTE: CC 32502429 - OLGA DEL SOCORRO RESTREPO Copia Controlada
RESTREPO CHICHO - 2024-08-09 08:32
GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1953-08-12 - Edad: 70 Afios 11 Meses 13 Dias

LEVOTIROXINA SODICA 50 MCG TABLETA # (50)
EUTIROX TABLETAS 50MCG - TOMAR 1 DIARIA EN AYUNAS VIA ORAL

MONITORIZACION CONTINUA DE GLUCOSA (SENSOR KIT PARA MONITOREO CONTINUO DE GLICOA FREE STYLE #(2)
LIBRE) UND
APLICAR 1 DISPOSITIVO EN BRAZO CADA 15 DIAS

ESPIRONOLACTONA 25 MG TABLETA # (30)
1 TAB CADA DIA VIA ORAL

DENOSUMAB AMPOLLA DE 60 MG #(1)
1 AMP SUBCUTANEA CADA 6 MESES

SOLICITUD DE SERVICIOS:

[903815 | COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL]] # (1)
[903816 | COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] ENZIMATICO] # (1)
[903818 | COLESTEROL TOTAL] # (1)
[903841 | GLUCOSA EN SUERO, LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA] # (1)
[903868 | TRIGLICERIDOS] # (1)
[907106 | UROANALISIS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA] # (1)
[902045 | TIEMPO DE PROTROMBINA [PT]] # (1)
[902049 | TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT]] # (1)

[902209 | HEMOGRAMA IlIl [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS, # (1)
LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA] METODO
AUTOMATICO]

[903803 | ALBUMINA] # (1)
[903809 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA] #(1)
[903876 | CREATININA EN ORINA PARCIAL] # (1)
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MEDICARE IPS S.A.S.

NIT: 810004747

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

PACIENTE: CC 32502429 - OLGA DEL SOCORRO RESTREPO
RESTREPO

GENERO: FEMENINO

FECHA NACIMIENTO: 1953-08-12 - Edad: 70 Afios 11 Meses 13 Dias

MEDICARE -

HISTORIA CLINICA

Copia Controlada
CHICHO - 2024-08-09 08:32

[904904 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES [TSH] ULTRASENSIBLE]

[903026 | MICROALBUMINURIA POR EIA]

[903426 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA POR ANTICUERPOS MONOCLONALES]

[903825 | CREATININA EN SUERO U OTROS]

#(1)

#(1)

#(1)

#(1)

SOLICITUD DE REFERENCIA / CONTRAREFERENCIA:

PACIENTE REMITIDO A: MEDICINA INTERNA

3M

HERNANDO AUGUSTO PATERNINA
MEDICINA INTERNA

Nro Documento: 92516323
Nro. Registro:4016
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