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PROMOTORA MEDICA Y ODON
) Y ODONTOLO 6635589
0 EUal b ANTIOQUIA, 980038926-4 Estado: Autorizado
T s Sede: CENTRO DE p
= shrnan FUNBADORES) ESPECIALISTAS (TORRE | | Fecha Expedicibn: 2025-09-26
s Direccién: CALLE 53 NO 46-38
X Teléfono: 4441117
AUTORIZACION DE SERVICIO ANEXO TECNICO N°4
3 & DATOS DEL PACIENTE
Paciente: CC-43281885, VELEZ POSADA MARIA DORIS \
Fecha de Nocimiento: |1967/01/24 Teléfono: X Cel:3215341068 \
Direccién: Email: Y acion : l
Tipo Afiliodo: Contributivo beneficiario Rongo: Rangol J
EPS: COOSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A |Sede: CENTRO DE ESPECIALISTAS 3 (TORRE FUNDADOﬂEﬂ
& DATOS DE LA ATENCION
r'—.' o 1252395201, JOSYOLY DAYANNA GARCIA RODRIGUEZ l
‘mm 1252595201 Tipo Servicio: | 1magenologia
agnéstico 1: M542: CERVICALGIA
Diagnéstico 2 M624: CONTRACTURA MUSCULAR

= (Prioridad: Erectivo)

Valor a Cobrar: so

1232395201, JOSYOLY DAYANNA GARCIA RODRIGUEZ | RM: 1232395201
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A ~ T HISTORIA CLINICA

0 PROMOTORA MEDICA Y ODONTOLOGICA DE — —
T AHTIOQUIA 900038926-4 1d: 3190733-10106657
Sede: CENTRO DE ESPECIALISTAS 8 (TORRE FUNDADORES) Fecha: 2025-09-26 09:18:05
. Direccién: CALLE 53 NO 46-38 ittt
Teléfono: 4441117
| R e sttt
Datos Generales del Paciente
IPaciente: ICC : 43281685, VELEZ POSADA MARIA DORIS
etk 1967/01/24 I«mmc Mujer IEM 58 Afios [Teléfono: X 3215341068
Direccién: Ciudad residencia: _[MEDELLIN
Estado Civil: SOLTERO Escolaridad: Informacién No Disponible
orreo electrénico: _|nellyjohanav2010@ il.com Ocupacié N/A
RL: Sin ARL
Razén ICOOSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE IPS : CENTRO DE ESPECIALISTAS 3 (TORRE
/Pagador: SALUD S.A FUNDADORES)
JOSYOLY DAYANNA GARCIA RODRIGUEZ | Medico General | 1232395201
[Tipo de seguimiento: [MEDICINA GENERAL
* Anamnesis
Motivo de consulta: PV e LT A .
" DESPUES DE QUE SALI DE LA CLINICA" s
Enfermedad actual:

PACIENTE FEMENINA DE 58 ANOS DE EDAD, RES!DENTEEN!.SAN‘I’DDOH!NGOSAVIO DE OCUPACION AMA DE CASA, EN
COMPANIA DE LA HIJA JOHANA VELEZ, REFIERE ANTECEDENTES PATOLOGICOS DE HTA, PREDIABETES, EPOC, EN
'CONTROL POR RCV, QUIEN CONSULTA POR PRESENTAR CUADRO CLINICO DE +/- 15 MESES DE EVOLUCION, CONSISTENTE
EN DOLOR EN REGION CERVICAL Y CLAVICULA DERECHA, REFIERE CADA DIA EL DOLOR ES MAS AGUDIZADO,

CONCOMITANTES, REFIERE MEDICACION CON METOCARBAMOL INDICADA POR

Losartan 50mg vcada 12 horas Valan'erol/Umeclldmlo 25/62.5 coda 24 horas inhlacion diaria. Furesemldo 40mg cada 24 horas

Esomeprazol 20mg cada 24 horas salb g A x1 clop 75 x1 ator 40 x1
Antecedentes
Personales: patologicos: Hta 28/12/2020 . EPOC OR Uso 8 horas dias Tabaqui activo , prediab irGrgicos : CESAREA

niega EXFUMADORA DESDE ENERO/2024 hospitalizaciones: NIEGA mmﬂusuone: NIEGA
glnecoObs'emcos G2 C2 V2 FUM : no recuerda menarca a los 18 afios ultima citologia HACE 2 ANOS NORMAL residente de
Santo Domingo, ama de casa , tel:3215341068, ****** 2/10/2024 HB 15, HTO 47, PL 258, AU 4.8, HDL 52, CT 137, BUN 22, GLUCOSA
70, LDL 70, K 4.3, CR 0.92, HXCROALB 13.7, RA/C 9.9, UROANALISIS NO PATOLOGICO 6/6/2024 ECOCARDIOGRAMA: FEVI 55%,
VI DE YAMA“O Y GEOMETRIA NORMAL, CONTRACTIBILIDAD GLOBVAL Y SEGMENTARIA CONSERVADA, CAVIDADES
DERECHAS DILATADAS +6HVD+ARTERIA PULMONAR DILATADA, +PSAP NO CALCULADA POR JET !lFURCADO DE fogos
MODOS ES UN PATRON ECOCARDIOGRAFICO COMPATIBLE CON EPOC 17/6/2024 EKG: onda p prok qr
PARACLINICOS 10/03/2023 HBAIC 5.9% CR 0.76 mg dl para tfg DE 105,5 MLMINUTO SEGUN CKD EPl X MDRD HB 17.80 HTO
52.80 VCM 89.90 HCM 30.3 GLUCOSA 98 TG 72 HDL 56 CT 157.30 LDL 86.90 04/01/2023 GASES ARTERIALES FI102 21 PCO2 47 PO2
53 SO2 89 HCO32.7 HB 18.6 HTO 58.9 VCM 91.5 HCM 28.9 PLAQUETAS 244000 GLUCOSA 88 CR 0 86 MICROAI.D 11.1 18/07/2023
MAMOGRAFIA: BIRADS Zvepdo ﬂbmghndular tipo ¢ 25/07/2023 RX DE TORAX. tarque y q principal mlibm y tray
mfmd silueta habituial, sn ad leves ios b icos,
de itual, da del boton aortico, rectificacion leve cifosis dorsal. ~~=-eeeeeeev
Espmomevrb 01/10/2021 ---FEVI <80 PENDIENTE NUEVO CONTROL CON MEDICINA INTERNA NEUMOLOGIA Y
TOXICOLOGIA 05/08/2021 BUN 11.20 MICROALB 7.8 RELACON ALB/CR 22.2 CR OlB ERC E2 (TFG 74.5 CKD EPI) 30/03/2011,
colesterol fotal: 153, chdk 51, cidk: 837, mqhoéndor 93, 0.52, albumi : 0.40,
0.84, alisis: sangre, y nitritos negati TIENE ECOCARDIOGRAMA ENERO 2022 Fraccion de cyeccion
67 % Presion sistolica de arteria pulmonor 32 mmHg. Familiares: No refiere . .

Examen Fisico
* Signos vitales

Cintura Satur. PA PA
Edod | Peso | Talla | IMC cadera | FR | Oxigeno | Temp | Pulso | F.C | PA | SCorp | sistdlica | diastélica
58 | 62 | 154 | 26.14 19 36 74 74 163 | 124 76
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CABEZA: NORMOCEFALO, CABELLO BIEN t1MpiANTADG
ANICTERICAS, NARINAS CON ADECUADA ENTAABACC: PUPILAS 1SOCORICAS NORMOREACTIVAS A LA LUZ, ESCLERAS
HIDRATADA, OROFARINGE SIN ALTERACIONES cu DE AIRE, DE CONFIGURACION NORMAL, MUCOSA ORAL HUMEDA,
PALPAN  ADENOMEGALIAS NI*MASAS. TBRAX:  Si1ii0iMOVIL DOLOROSO A LA PALPACION Y MOVILIZACION, NO $E
PULMONES. CON' ADECUADA ENTRADA DE AIRE Bil at1CO, EXPANSIBLE, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA,
PATOLOGICOS. RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, DE a&'ﬁnfg&:‘é"’“ RESPIRATORIOS BILATERALES SIN AGREGADOS
» INTENSIDAD SIN SO| GREGADOS, ABDOMEN:
:l’;CNoo, DEPRESIBLE, NO ang;:?::M:DL:D:éL:G?ON SIN EVIDENCIA DE S1GNOS nzz;%?;r’/‘«érﬂonﬂis)n\m)ﬁe/\t NO SE
T LA N S ERIORES: SIMETRICAS, EUTROFICAS CON LLENADO CAPILAR DISTAL
NMEDIATO, SIN EDEMAS GENITOURINARIO: NO EXPLORADOS EXTREMIDADES INFERIORES: STMETRICAS, EUTROFICAS
CON LLENADO CAPILAR DISTAL INMEDIATO, SIN EDEMA SNC: ALERTA, CONSCIENTE, ESFERA MENTAL SIN ALTERACIONES,
FUERZA MUSCULAR 5/5, SENSIBILIDAD SIMETRICA SIN ALTERACIONES, PARES CRANEALES NORMALES, LENGUAJE SIN
ALTERACIONES. Agudera visual: Ojo derecho: 0 - 0 Ojo izquierdo: 0 - o / 3

Andlisis y plan de manejo:

AL EXAMEN FISICO PACIENTE LUCE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES, A FEBRIL, HIDRATADA, EUPNEICA SAT 80%,
PACIENTE OXIGENO REQUIRIENTE, NO APORTA OXIGENO PORTATIL, SE ORDENA RX DE CERVICAL Y
ESTERNOCLAVICULARES BILATERAL, SE ORDENA TRATAMIENTO, SE DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA. SE
FOMENTAN HABITOS DE VIDA SALUDABLE, ADHERENCIA A MEDIDAS FARMACOLOGICAS Y NO FARMACOLOGICAS,
REALIZACION DE ACTIVIDAD FISICA 30 MINUTOS DIARIOS, SE DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA, SE
RESUELVEN DUDAS Y SE HACE EDUCACION, SE LE EXPLICA LA CONDUCTA MEDICA LA CUAL REFIERE ENTENDER Y
ACEPTAR. SIGNOS DE ALARMA *** Tenga en cuenta los siguientes SIGNOS Y SINTOMAS DE ALARMA Y en caso de presentar
alguno de ellos, no dude en consultar en su IPS asignada o urgencias: - Dolor en el pecho de aparicién en reposo o que lo
despierte en la noche. - Dolor que se pasa a la espalda y/o cuello y/o mandibula y/o boca d'el estémago. - Dificultad para
irar. - Palidez, sudoracion y duracién del dolor en pecho de mas de 20 minutos, o que no mejore con los medicamentos que
e 2o & por su médico fratante. « En caso de padecer hlp_enenslénd(pres'ibn oh:), diabetes, o tener
antecedentes de infarto previo y presenta dolor tordcico de caracteristicas anteriormente lescritas: no dude en consulta por

gencias. - Si p quicardia (su 6 mm-@m*bmmlommqm&ehmydm-ﬁmm

o d yos. * Si p h gia. - Dolor de cabeza infenso. - Pérdida de la « Vémito i

'SP
Y

- CERVICALGIA P Diag
Causa Externa Finalidad
[38,Er d g | 10,NO APLICA
_Diagnéstico(s) relacionado(s) Tipo de diagnéstico
[M624 - CONTRACTURA MUSCULAR [1mpresion Diagnosti

JOSYOLY DAYANNA GARCIA RODRIGUEZ | Medico General
1232395201

Fecha y hora de impresién: 2025/09/26 | 09:40:23 AM Usuario imprime: ricardopp
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