IDENTIFICACION DEL PACIENTE
Tipo y nimero de identificacién: CC 34514870

Paciente: BIBIANA SHEK PENA
FUNDACION Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa). 09/04/1970

Edad y género; 53 Anos, Femenino
PROPAL Identificador Ginico: 8941 ~__|[Financiador: SOS PGP

_______ _ HISTORIA CLINICA -

Etnia (Raza) Negro(a) Mulato(a} Afrocolomblano(a) Afrodescendiente, Poblacion espemal No apl!ca
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Nota Aclaratoria:

La informacién a continuacién transcrita son apartes tomados en fiel copia de la historia clinica del paciente para fines netamente
administrativos. Para la toma de decisiones clinicas por favor remitirse al texto completo de la historia clinica, de conformidad con lo
establecido en la legislacion colombiana vigente.

Fecha: 07/12/2023 09:06 - Ambulatoria - Ubicacion: CONSULTA EXT PPAL
Consulta médica - MEDICO GENERAL

Causa externa: ENFERMEDAD GENERAL

Finalidad: NO APLICA
Condiciones del paciente: Paciente Cronico

ANAMNESIS

Motivo de consulta: "mareo”

Enfermedad actual: ingresapor su spropios mediso rieifiere ciudor cl|mco c05|5tente en sensacion de mareo con los cambios de posicion. sin otra
sintomatologia, niega alergias, nieg anatecedentes diemportancia, s erealzia stencion con los epp completos

REVISION POR SISTEMAS

Sistema neuroldgico: Nermal
Psiquisma: Normal

Sistema cardiovascular: Normal

Térax y sistema respiratorio: Normal
Sistema gastrointestinal: Normal
Sistema genitourinario: Normal
Sistema musculo - esquelético: Normal
Sistema endocrino: Normal -
Sistema linfatico: Narmal
Sistema hematopoyética: Normal
Piel y anexos: Normal

Grganos de los sentidos: Normal

EXAMEN FiSICO 7

Presion arterial (mmHg): 120/80, Presion arterial media(mmhg): 93, Lugar toma PA: Miembro Superior Derecho

Frecuencia cardiaca(Lat/min): 80 Frecuencia respiratoria(Respi/min): 19 -

Peso(Kg): 70 Talla(cm) 155 Superficie corporal(m2): 1. 74 indice de masa corpcraI(Kg/mZ) 29. 14 [Valores de referencia: Normal 18. 5-24. 9]

Examen FIS!CO.

Aspecto general

Aspecto general : Normal
Neuraldgico

Neurolagico : Normal
Estado mental

Estado mental : Normal
Cabeza

Craneo : Normal !
Cuero cabelludo : Normal
Cara

Ojos ; Normal

Nariz : Normal

Oidos : Normal

Cuello : Normal

Boca : Normal

Térax

Térax : Normal

Corazon ; Normal
Mamas : Normal
Pulmones : Normal
Abdomen

Abdomen : Normal
Tronco

Firmado electrénicamente Documento impreso al dia 07/12/2023 09:11:49
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~ DATOSDELPACIENTE

Paciente: SHEK PENA, BIBIANA, Identificado(a) con CC-34514870

FUNDACION

Nombre de la Entidad: SOS PGP

. Edad y Género: 53 Afios, Femenino
E RO! AL CONTRIBUTIVO/BENEFICIARIO-

Regimen/Tipo Paciente: CONTRIBUTIVO

e b CONSULT, PA/CON R 53 e
Servicio/Ubicacion: PPAL ARERTERR/CONSULA EXE Habitacion: Identificador Unico:  8941-1
Diagnéstico: H819: TRASTORNO DE LA FUNCION VESTIBULAR, NO ESPECIFICADO
] = = INCAPACIDAD _ S _ !
Causa: ’ |Incapacidad por Enfermedad General |Duracic’m: |1 dia(s) lPrc’)rroga: |No
DESDE HASTA
Diaball B e | T AT 2023 T R T R AN TS T
.
L.}

MEDICO QUE ORDENA

Firmado Por: SERGIO CAMILO NAZARIT PERDOMO, MEDICO GENERAL, CE: 1112482639, Reg: 1112482639

Firmado Electrénicamente

FUNDACION PROPAL PRINCIPAL
Direccién: CARRERA 26 #13-00 -Telefono:6023110615 PUERTO TEJADA - 169 - Web: https://fundacionpropal.org
Tipo de Identificacién: Nit 800139253 - Cadigo de Habilitacion: 195730506806




IDENTIFICACION DEL PACIENTE
Tlpo y nimero de identificacion: CC 34514870

Paciente: BIBIANA SHEK PENA
FUNDACION Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa): 09/04/1970

Edad y género: 53 Afos, Femenino
PROPAL Identificador Gnico: 8941 |Financiador: SOS PGP

Nota Aclaratoria:

La informacién a continuacién transcrita son apartes tomados en fiel copia de la historia clinica del paciente para fines netamente
administrativos. Para la toma de decisiones clinicas por favor remitirse al texto completo de la historia clinica, de conformidad con lo
establecido en |a legislacién colombiana vigente.
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ORDENES MEDICAS

Ambulatoria/Externa - MEDICAMENTOS

07/12/2023 09:07

BETAHISTINA 8 MG TABLETA ’
1 TABLETAS, Oral, 8 horas, por 10 dias

Ambulatoria/Externa - INCAPACIDAD
07/12/2023 09:08

Incapacidad por Enfermedad General

Fecha Inicial 07/12/2023 Fecha Final 071’12/2023
Nro de dias: 1

Prérroga: No

Firmado electronicamente Documento impreso al dia 07/12/2023 09:11:49




