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f&wﬂuﬁm@ﬂ Paciente : CARLOS JULIO ALTAMIRANO
Identificacion : CC-6332037
Especialidad : T.F. Medicina Fomento
Ubicacion : Comfandi-El Prado
Fec. Registro :19.11.2015
Aseguradora : DEUDOR CAPITACION FOMENTO CALI

Mod.atencioén :
Motivo de Consulta : control-

Historia Clinica Renoproteccion

Fec Nac.
Edad/Sexo

Cama/Epis.
Hora Reg.

:05.07.1954
:6la /M

1/ 0013986712
. 08:19:55

Enfermerdad Actual : Paciente de 61 afios de edad , Dx HTA (2005) + obesidad- Niega ecv o evento coronario previo- Toma medicacion :
losartan 50mg cada 12 horas - metoprolol 50mg dia - amlodipino 5mg noche - hctz 25mg dia - asa 100mg dia - Se siente bien- Refiere
adecuadas condiciones generales, niega disnea, cefalea, edemas ni precordalgia. niega consultas por urgencias- Dieta: baja en sal-control
irregular de grasa y harinas- en ocasiones come en restaurante - Ejercicio : No realiza actividad fisica - Viene solo al control- Trae examenes
: Octubre 20 2015 : PSA : 0.40 Glicemia pre : 89 mg/dl post carga: 114 mg/dl acido urico : 5.1

Causa Externa : Enfermedad General
Finalidad de la Consulta : No Aplica

Revision Por Sistemas
Cabeza y Craneo : Negativo
Ojos : Sin alteraciones
Otorrinolaringologia : Niega
Cuello : Negativo

Térax : Sin alteraciones
Cardiaco : Negativo
Pulmonar : Negativo
Digestivo : Sin alteraciones
Genitourinario : Niega

Sist. Nerv. Central : Negativo
Piel : Sin alteraciones
Extremidades : Negativo
Otros : Negativo

Signos Vitales
Estado de Ingreso:

Presion Arterial,: 120 / 80 mm Hg PAM
Frec. Cardiaca 172 X min Per.Abd
Frec. Respiratoria 112 X min Peso
Temperatura 1 36,7 T IMC
Examen Fisico

Estado General : Bueno

Estado de Conciencia : Alerta

Estado Respiratorio  : Normal

Estado de Hidratacion : No aplica

Hallazgos

Cabeza : Normal

Cara:

ORL Otoscopia bilat.Normal-orofaringe ok

Cuello : No adenopatias -

Térax RsCs ritmicos no soplos ACPventilados
Abdomen : No es doloroso- no masas no megalias
Genitourinario No aplica

Extremidades : No edema de Msls-no ulceras ni hongos-
Neurolégico Sin déficit neurovascular aparente-

Otros Hallazgos : Luce en buenas condiones generales -
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Paciente : CARLOS JULIO ALTAMIRANO Identificacion :CC-6332037

Historia Clinica Renoproteccion

Datos Reno Proteccion

HTA Controlado . Si
Diabetes :

Diabetes Controlada : No Aplica
Metas de lipidos : No
Hipertenso c/Riesgo : No
Diabético ¢/ Riesgo : No

Cifras tensionales controladas : No
Resultado de HbAlc : No
Fumador : No
Adherencia a Ejercicio : No

Paciente es amputado de Miembro o miembros inferiores: No
Adherencia a Cumplimiento de Nutricion Minima: No

Datos Laboratorios
Fecha 19.11.2015

CcoL 0,000 HDL 0,000 TG 0,000

LDL 0,000 VLDL 0,000 Al 0,000
Crea 1,270 Albuminuria 0,000 Creatinuria 0,000
Album/Creatinuria 0,000 P24h 0,000 TFG Cockroft-Gault 81,212
KDIGO Cockroft-Gault 2,000 TFG CKD-EPI 57,654

KDIGO CKD-EPI 3,000 Glu-Pre 89,000 Glu-Post 0,000
HbAlc 0,000 Na 0,000 K 0,000

Cl 0,000 P 0,000 ca 0,000
Album 0,000 TSH 0,000 Hb 14,700
Htto 44,300 AC. Uric 5,100

Escala de Framingham

Edad ;10,000 Colesterol total (mg/dl): 1,000 Ries. Fumador : 0,000
Presion Arterial: 1,000 HDL : 1,000 BRiesgo : Riesgo Moderado a 10
Resultado : 12,000

Evoluciones Médicas

Relacion de Diagnosticos

Fecha 19.11.2015 Hora 08:33

Diagnostico Médico 1120

Descripciéon ENFERMEDAD RENAL HIPERTENSIVA CON INSUFICIENCIA RENAL
Fecha 19.11.2015 Hora 08:33

Diagnostico Médico N180

Descripcién INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL

Fecha 19.11.2015 Hora 08:33

Diagndstico Médico E669

Descripcién OBESIDAD, NO ESPECIFICADA

Andlisis y Conducta

TA en metas - con TFG : 57 ml/min - K Doqui 3 - desde control anterior con evidencia de deterioro de la funcion renal - relacionado con
marcado incremento de peso- pesimos habitos alimenticios - ss // dep cr- prot orina 24h - tsh - Remito a nutricionista - Tiene LDL (107) no
diabetico- sin alteraciones - Se deja igual manejo : losartan 50mg cada 12 horas - metoprolol 50mg dia - amlodipino 5mg noche - hctz
25mg dia - asa 100mg dia - Se formula para 3 meses - cita con medico- traer examenes por deterioro TFG- Explico riesgo cardiovascualr y
metas de la enfermedad - Refuerzo habitos saludables : dieta hiposodica- hipocalorica e hipoglucida- Ejercicio minimo 150 minutos
semanales - Se dan recomendaciones.

Firmado electrénicamente por

Responsable AVILA OYOLA, CLAUDIA LORENA
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Paciente : CARLOS JULIO ALTAMIRANO Identificacion :CC-6332037

Historia Clinica Renoproteccion

Ordenes Clinicas Especialidades / Apoyos

Indicaciones :

Fecha Impresién: 16.05.2024 - Hora: 19:05:24 Pagina 3 de 3



