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COSMITET iow. HISTORIA CLINICA

T L ree———
PACIENTE: ESTHER JULIA ALVAREZ CORREDOR IDENTIFICACION: CC 32730518 HC: 32730518 - CC

. PERTENENCIA
POBLACION VULNERABLE: P I, DISCAPACIDAD:
FECHA DE NACIMIENTO: 23/3/1969 EDAD: 51 Afios SEXO: F TIPO AFILIADO: Especiales o de
Excepcion Beneficiario

RESIDENCIA: BRR . . 0 CIUDADELA PUERTO ESPEJO i ]
MANZANA 1 CASA 5 ARMENTA (QUINDIO) QUINDIO-ARMENIA TELEFONO: 7470247|CELULAR: 3146611721
EMAIL: NO TIENE OCUPACION: MAESTROS DE NIVEL SUPERIOR DE LA ENSERANZA PREESCOLAR
2F(>)LI;ICBARE RESPONSABLE PACIENTE: NO APLICANO [, oo o o TELEFONO: 1234
NOMBRE ACOMPANANTE: NO APLICA NO APLICA _ |PARENTESCO: Otro TELEFONO: 1234
FECHA INGRESO: 11/7/2020 - 08:41:26 FECHA EGRESO: 11/7/2020 - 09:07:03 CAMA:
DEPARTAMENTO: 182601 - CONSULTA EXTERNA - |c o0 oo o
PEREIRA
PLAN: PROGRAMA MAGISTERIO REGION 9 (EJE CAFETERO)
ESTADO CIVIL: CASADO(A)
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FECHA ‘ MOTIVOS DE CONSULTA Y ENFERMEDAD ACTUAL

| 09:04/| alejandra.sanchez - ALEJANDRA SANCHEZ PARRA

MOTIVO DE CONSULTA :
CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL :

Paciente de 51 afios con cancer de mama derecha E IIB (T3NOMO). Biopsia trucut guiada con ecografia del abril 8 de
2019 probable carcinoma. Reporte de IHQ del 10 de mayo de 2019 compatible con carcinoma ductal infiltrante,
grado 2, RH negativos, HER 2 positivo, KI 67 10%. En manejo con QT neoadyuvante con taxanos y trastuzumab. El
2020-07-11 27 de enero de 2020 llevada a cuadrantectomia y ganglio centinela axilar derecho. Reporte de patologia del 6 de
febrero de 2020 negativo para carcinoma residual, hiperplasia ductal sin atipia, bordes y ampliaciones libres, 2
ganglios centinela negativos para malignidad, 3 ganglios no centinela negativos, con fibrosis. Viene a control. Refiere
sensacion de cansancio. Completo manejo con radioterapia. En manejo por oncologia clinica con trastuzumab.
EXAMEN FISICO Paciente en buenas condiciones generales, cuello sin adenopatias, mama derecha con cicatriz de
cuadrantectomia sin evidencia de recaida locorregional, cambios leves por radiodermitis, mama izquierda sin lesiones
palpables. Axilas libres. Abdomen blando, no megalias. PLAN Paciente clinicamente estable, continua manejo de
oncologia clinica. Control en 6 meses con mamografia y ecografia mamaria. Se dan recomendaciones y signos de

alarma.
EXAMEN FISICO
PROFESIONAL:ALEJANDRA SANCHEZ PARRA | FECHA:2020-07-11
SISTEMA ESTADO | OBSERVACIONES

adenopatias, mama derecha con cicatriz de
cuadrantectomia sin evidencia de recaida locorregional,
Mamas (17) NORMAL cambios leves por radiodermitis, mama izquierda sin
lesiones palpables. Axilas libres. Abdomen blando, no

Paciente en buenas condiciones generales, cuello sin
megalias.

| DIAGNOSTICOS DE INGRESO ASIGNADOS
| cobico | DIAGNOSTICO DE INGRESO [ESTADO |OBSERVACION
| C503 |[TUMOR MALIGNO DEL CUADRANTE INFERIOR INTERNO DE LA MAMA || ]

ANTECEDENTES PERSONALES

ANTECEDENTES ‘ OoP DETALLE

ANTECEDENTES FAMILIARES
ANTECEDENTES-- ’ DETALLE

‘ANTECEDENTES Otros ‘ SI |NO Reporta
|
|
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|Actividad Fisica

|Alcoholismo

|Alergicos

|Alimentacion

|Cardiovascular

|Cerebro vascular

|Consumo Psicofarmaco

|Crecimiento y Desarrollo

[ETS/ITS
|Hébitos de Sueiio

| Hospitalarios

|Infecciosos

|Inicio de vida sexual

|Inm unologicos

|
|
|
|
|
|
|
|
|Epilepsia ‘
|
|
|
|
|
|
|
|

|Metabolicos
|Nt’|mero parejas
| op | TIPO | DETALLE | F.REGIS
Otros | SI | P INO reporta | 2017-12-04
| st [ F [NOreporta [ 2017-12-04
|Pediatricos
|Quirurgicos

|Respiratorio

|Tabaquismo

|Transfusiona|es

|Traumaticos

|Tuberculosis

|Victima de Maltrato

|
|
|
|
|Toxicos ’
|
|
|
|
|

|Vio|encia Sexual

| CONSOLIDADO ORDENES MEDICAS DE APOYOS DIAGNOSTICOS1.1

FECHA/HORA
TIPO CARGO DESCRIPCION EVOLUCION
890332 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE MAMA'Y 2020/7/11 -
TUMORES DE TEJIDOS BLANDOS 09:05:43
Observacion: |[CONTROL EN 6 MESES CON EXAMENES
OTROS
Orden ) EJANDRA SANCHEZ PARRA
Profesional
Diagnosticos
Presuntivos
| SOLICITUD AMBULATORIA
|PROFESIONAL: ALEJANDRA SANCHEZ PARRA CC - 30391291 T.P 15458-01
2020/7/11 -
876802 MAMOGRAFIA BILATERAL 09:05:42
Observacion:
IMAGENOLOGIA ord
RADIOLOGICA rden | ALEJANDRA SANCHEZ PARRA
Profesional
Diagnosticos
Presuntivos
| SOLICITUD AMBULATORIA
|PROFESIONAL: ALEJANDRA SANCHEZ PARRA CC - 30391291 T.P 15458-01
IMAGENOLOGIA 2020/7/11 -
RADIOLOGICA 881201 ECOGRAFIA DE MAMA CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 09:05:42
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Observacion:

Orden
Profesional

ALEJANDRA SANCHEZ PARRA

Diagnosticos
Presuntivos

| SOLICITUD AMBULATORIA
|PROFESIONAL: ALEJANDRA SANCHEZ PARRA CC - 30391291 T.P 15458-01

| ORIGEN DE LA ATENCION Enfermedad general

|FINALIDAD DE LA ATENCION
| No aplica

| DIAGNOSTICOS DE EGRESO ASIGNADOS
|cobico IDIAGNOSTICO DE EGRESO |SERVICIO
| €503 [TUMOR MALIGNO DEL CUADRANTE INFERIOR INTERNO DE LA MAMA [ AMBULATORIO

ESTA HISTORIA AUN NO PRESENTA NOTAS DE OBSERVACION

ESTA HISTORIA AUN NO PRESENTA REGISTRO DIARIO DE ENFERMERIA

ESTA HISTORIA AUN NO PRESENTA INSUMOS

PROFESIONAL: ALEJANDRA SANCHEZ PARRA

CC -30391291 - T.P 15458-01

ESPECIALIDAD - CIRUJANO DE MAMA Y TUMORES DE TEJIDOS
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