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2|l FUNDACION

Excelencia en Salud al servicio de la comunidad

TN VALLE DEL LILI | Historia Clinica

Avenida Simon Bolivar
Carrera 98 No. 18-49
Conmutador 032 3319090
Fax 032 3316728

Nit. 8903241775
www.valledellili.org

CALI - COLOMBIA
Impreso por: IGONZALEZ

Datos Generales

Paciente: JOSE GABRIEL PAEZ Sexo: M
Fecha Nacimiento: N° Historia Clinica: Identificacion: CC Edad: 81
04.11.1940 128728 17023894 '
Antecedentes

Fecha Registro: 06.06.2013

Hora Registro: 17:33:40

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

Patdlogicos - HTA, DISLIPIDEMIA, DM, IRC
Quirdrgicos - VE REVOL

Alérgicos - NO

Farmacoldgicos - VER EVOPL

EPISODIO: 1477917

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 06.06.2013

Hora Registro: 17:33:40

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA PACIENTE NATURAL DE BOGOTA, PROCEDNETE DE CALI ASISTE PARA
CONTINUAR CONTROL IRC AP GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. METICORTEN 1/4
ID DM DX HACE 10 ANOS,. TTO GLUCOPHAGUE 850 X2 . 500 MG X1 HTA DX HACE 10
ANOS. DILTIAZEM 120/DIA, LOSARTAN 100 DISLIPIDEMIA. ATORVASTATINA 20 IRC CON
CR PROMEDIO 2 HACE 10 AISIOS HPB EN TTO DUODART QX COLUMNA HACE UN ANO LAB
CH HB 12 L 7780 PLAQ 217 ACIDO URIC 5,7 TG 178 CT 150 HDL 43 LDL 80 CR 1,9 DCR
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597?? GLICEMIA 132 PROTIENURIA 184 FERRITINA 23 hBal1C 8,3% EF TA 130/80 FC 80 FR
20 EF GNERAL SIN AMYORES ALTERAIONES PACIENTE CON CR ESTABLE, TA
CONTROLADA. IGUAL TTO ADICIONO JANUVIA CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL
Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 1477917

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
06.06.2013/890202 |CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS UT Nefrologia ?HAE%ZS; ELLA
R ESPECI ALIDADES MEDICAS adultos GALLARDO

EPISODIO: 1616180
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 20.08.2013

Hora Registro: 15:55:42

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA ,

NEFROLOGIA PACIENTE NATURAL DE BOGOTA, PROCEDNETE DE CALI ASISTE PARA
CONTINUAR CONTROL IRC AP GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. METICORTEN 1/4
ID DM DX HACE 10 ANOS. TTO GLUCOPHAGUE 850 X2 . 500 MG X1 HTA DX HACE 10
ANOS. DILTIAZEM 120/DIA, LOSARTAN 100 DISLIPIDEMIA. ATORVASTATINA 20 IRC CON
CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN TTO DUODART QX COLUMNA HACE UN ANO TTO
JANUVIA 50 DIA METFORMINA 850 ACIDO FGOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 20
DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 ALOPURINOL 1 DIA ESOMEPRAZOL 20
LAB CH HB 12,9 L 7210 PLAQ 209 TG 283 CT 152 HDL 37 LDL 80 CR 1,86 GLICEMIA 101
AST Y ALT OK K 4,19 P 3,2 BUN 27 EF TA 120/80 FC 80 FR 20 EF GNERAL OK PACIENTE
CON CR ESTABLE, TA CONTROLADA. IGUAL TTO. CONTROL 3 MESES ECOCARDIOGRAMA
TT
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ENFERMEDAD ACTUAL

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL 3 MESES

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 1616180
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS UT Nefrologia SANDRA MARIA
ESPECI ALIDADES MEDICAS adultos LONDONO TABARES

20.08.2013‘890202 ‘

EPISODIO: 1697678
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 01.10.2013

Hora Registro: 14:38:46

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA ]
NEFROLOGIA. CITA CONTROL DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. METICORTEN
1/4 ID DM DX HACE 10 AﬂOS. TTO GLUCOPHAGUE 850 X2 . 500 MG X1 HTA DX HACE 10
ANOS. DILTIAZEM 120/DiA, LOSARTAN 100 DISLIPIDEMIA. ATORVASTATINA 20 IRC CON
CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN TTO DUODART QX COLUMNA HACE UN ANO TTO
JANUVIA 50 DIA ACIDO FGOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 20 DILTIAZEM 120
LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 ALOPURINOL 1 DIA ESOMEPRAZOL 20 PACIENTE QUIEN
VIENE A REVISION DE GLUCOMETRIA. TODAS OK PLAN DEBE CONTINUAR JANUVIA 1 DIA
CONTROL CON LAB

ENFERMEDAD ACTUAL

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto
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Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 1697678
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS UT Nefrologia MAYIRA ALEJANDRA
ESPECI ALIDADES MEDICAS adultos UMBARILA ROMERO

01.10.2013‘890202 ‘

EPISODIO: 1810362
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 02.12.2013

Hora Registro: 13:21:00

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA )
NEFROLOGIA. CITA CONTROL DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. METICORTEN
1/4 ID DM DX HACE 10 ANOS. TTO GLUCOPHAGUE 850 X2 . 500 MG X1 HTA DX HACE 10
ANOS. DILTIAZEM 120/DIA, LOSARTAN 100 DISLIPIDEMIA. ATORVASTATINA 20 IRC CON
CR PROMEDIO 2 HACE 10,ANOS HPB EN TTO DUODART QX COLUMNA HACE UN ANO TTO
JANUVIA 50 DIA ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 20 DILTIAZEM 120
LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 1 DIA ESOMEPRAZOL 20 lab ch
12,6 19240 plaq 235 tg 233 ct 165 hd 42 Idl 94 glicemia 120 ast, alt , fa ok k 4,42 ca 9,1
PTH 99 TSH 1,3 b12 569 p de o nromal EF TA 120/70 FC 80 FR 20 EF GNERAL OK
PACIENTE CON CR ESTABEL, TA CONCTOLADA, MEOR CONTROL GLICEMIA. DEBE
CONTINUAR IGUAL TTO HbA1c 6,5%

ENFERMEDAD ACTUAL
Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL 3 MESES

saphtmlp://htmlviewer.sap.com/051MY1kZ7jod} 9X8vsaGiW/HTMLO000001.htm 9/03/2022



Page 5 of 42

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 1810362
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS UT Nefrologia ERIKA YOLIMA
ESPECI ALIDADES MEDICAS adultos MONTEZUMA TJAII

02.12.2013‘890202 ‘

EPISODIO: 2044693
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 03.04.2014

Hora Registro: 14:52:36

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA
DX HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO DOLOR LUBAR LAB CH HB 11,3 L 8740 PLAQ 253 TG 190 CT 155
GLICEMIA 117 CR 1,56 K 4,18 P 3,5 CA 9,2 HCO3 22,8 PTH 68 P DE O PROT TRAZASA
hBalC 6,6% TTO JANUVIA 50 DIA ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 20
DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 1 DIA
ESOMEPRAZOL 20 EF TA 140/80 FC 70 FR 20 EF GNERAL OK PACIENTE CON CR ESTABLE,
TA CONTROLADA. IGUAL TTO CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 2044693
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
03.04.2014‘ ‘
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890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ERIKA YOLIMA
8A1 SUBESPECIAL ISTA adultos MONTEZUMA TJAII

EPISODIO: 2235953
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 15.07.2014

Hora Registro: 13:01:32

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA
DX HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO DEBILIDAD DE MIEMBROS INFERIORES LAB CH HB 11 L 7950
PLAQ 261 TG 218 CT 131 HDL 34 LDL 79 GLICEMIA 131 K 4,98 CR 1,82 P 3,4 CA 9,4 tsh
1,289 TSH 1,29 P DE O NORMAL hBalC 7,4% TTO JANUVIA 50 DIA ACIDO FOLICO 1 DIA
ASA 100 ATORVASTATINA 20 DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia
ALOPURINOL 1 DIA ESOMEPRAZOL 20 EF TA 140/80 FC 80 FR 20 EF GNERAL OK PACIETNE
CON CR ESTABLE, TA CONTROLADA. IGUAL TTO. CONTROL 4 MESES

ENFERMEDAD ACTUAL
Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 2235953

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
15.07.2014|890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia JOHN ANDERZON
e 8A1 SUBESPECIAL ISTA adultos CERON ORTIZ

EPISODIO: 2711463
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria
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Fecha Registro: 12.03.2015

Hora Registro: 15:22:47

Responsable: ROJAS RODRIGUEZ, CARLOS ARTURO
Especialidad: MEDICINA INTERNA - GASTROENTEROLOGIA -

MOTIVO DE CONSULTA
EMESIS

ENFERMEDAD ACTUAL

EA: REFIERE QUE HACE 2 0 DIAS POST INGESTA COPOIOSA DE GRASA SIIN DOLOR SIN
DIARREA ALOS 8 DIAS SE REPITE EMESIS Y ALGO DE CEFALEA Y LE QUEDA SENSACION D
E MAREO RXS: NO BAJA DE PESO, NO DOLOR EPIGASTRIO, NO DISFAGIA , DOLRO
OCASIONAL ESOFAGO, NO LLENURA FACIL , NO REGURGITACION SI A CIDEZ ESTERNAL.
NO SANGRADOS, NO ICTERICIA, NO NAUSEAS, NO EMESIS, NO EDEMAS, NO ARTRALGIAS,
NO DISNEA,NO SINTOMAS URINARIOS. HABITO INTESTINAL 1 DIA NORMAL LA ESPOSA
DICE QUE ES TOS SINTOMAS LLEVAN HACE MUCHO TIEMPO AP: PAT:HTA, IRC DM MED :A
FOICO, ASA, GLUCOPHAGUE, LOSARTAN, DILTIAZEN, PDN , UROCUAD, ESO C ALCIO TOX:
NO ALERGICOS: NO QX: COLUMNA AF: NIEGA CA DEL TGI EF: BUENAS CONDICIONES
GENERALES, PESO:83.3 KG, FC : 60 NO ICTERICIA, MUCOSAS ROSADAS ORL: NORMAL
C/P: NORMAL. ABDOMEN: NO PALPO ADENOPATIAS, NO MASAS, SENSIBILIDAD EN MARCO
COLICO. RESTO OK. ANALISIS. PACIENTE CON CORBILIDA MAS POLIMEDICACION Y D
ISPEPSIA MAS EMESIS INTERMITENTE PUDE SER MULTIFACTORIAL PAT Y FARNMACOS SS
E VDA ECO QUIMICA , DEJO BALZAC X 2 , DEJO MEDIDAS Y RECOMENDACIONES

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA

ANALISIS. PACIENTE CON CORBILIDA MAS POLIMEDICACION Y D ISPEPSIA MAS EMESIS
INTERMITENTE PUDE SER MULTIFACTORIAL PAT Y FARNMACOS SS E VDA ECO QUIMICA ,
DEJO BALZAC X 2 , DEJO MEDIDAS Y RECOMENDACIONES

DIAGNOSTICOS
K30X - DISPEPSIA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 2711463

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR uT
12'03'2015‘8A1 ‘SUBESPECIAL ISTA Gastroenterologia LUZ MARY RAMOS

EPISODIO: 2732721
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
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Procedimiento Asistido

Fecha Registro: 24.03.2015

Hora Registro: 09:26:22

Responsable: ROJAS RODRIGUEZ, CARLOS ARTURO
Especialidad: MEDICINA INTERNA - GASTROENTEROLOGIA -

Tipo de herida :
Limpia

Descripcion de la prestacion :
ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] CON BIO

Hallazgos :

Descripcion procedimiento :

<-1-> ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] CON BIO -------------- --
- Medico Ejecutante ROJAS\S\CARLOS - Sedacién :Midazolam 2 mg + Propofol 80 mg +
Monitoria de oximetria y frec - Remite :Dr. Carlos Arturo Rojas Rodriguez -

Indicacion :Dispepsia - Esofago :Paso facil por el cricofaringeo. Mucosa de aspecto normal e
n toda su extensidn. Unidn escamocolumnar sin lesiones. No hay signos endoscdpicos de
esofagitis. Coincide con pinza diafragmatica. - Estomago :Lago gastrico de contenido claro.
Mucosa de fundus de asp ecto usual. En retrovision area subcardial e incisura sin lesiones.
Cue rpo de aspecto usual. Antro y region prepilorica con eritema plano en p arche leve
sobre mucosa palida. Piloro normal. - Duodeno :Bulbo y segunda porcién de aspecto
normal. - Diagnostico :GASTROPATIA ERITEMATOSA ANTRAL: ver biopsias - Biopsia :1
Antro Imagenes Capturadas <-1->

Complicaciones :

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 2732721
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] UT Endo Diaestivas MAGALLY AGREDO
CON BIO PSIA CERRADA SOD 9 MENDOZA

24.03.2015‘451600 ‘

EPISODIO: 2766178

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 09.04.2015

Hora Registro: 14:35:35

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA
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NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA
DX HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO ASX LAB CH HB 10,5 L 6540 PLAQ 257 PTH 87 PSA 1,77
GLICEMIA 107 CR 2 BUN 19 ACIDO URICO 8,2 CT 128 LDL 53 TG 197 CA, L, P NORMALES
AST,A LT, FA NOMRALES hBalC 6,4 TTO JANUVIA 50 DIA ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100
ATORVASTATINA 20 DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia
ALOPURINOL 1 DIA ESOMEPRAZOL 20 GLUCOPHAGUE 850 X 2 EVDA GASTROPA "TIA
ERITEMATOSA ANTRAL GASTRITIS CRONICA SUPERFICIAL INFLAMACION AGUDA
MODERADA HIGADRO GRASO LEVE EF TA 130/80 F C80 FR 20 EF GNERAL OK CONTROL 3
MESES PACIENTE CONC R DE 2 MG/DL. INISISTO EN SUSPENDER GLOCUPHAGUE DEJO
200 MG DE ALOPURINOL

ENFERMEDAD ACTUAL

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL 3 MESES

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 2766178

Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable
09.04.2015|890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia MARCELA BENITEZ
e 8A1 SUBESPECIAL ISTA adultos BIANCHA

EPISODIO: 2770147
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 10.04.2015

Hora Registro: 16:11:59

Responsable: ROJAS RODRIGUEZ, CARLOS ARTURO
Especialidad: MEDICINA INTERNA - GASTROENTEROLOGIA -

MOTIVO DE CONSULTA

marz0 12 2.015 EA: REFIERE QUE HACE 2 0 DIAS POST INGESTA COPOIOSA DE GRASA
SIIN DOLOR SIN DIARREA ALOS 8 DIAS SE REPITE EMESIS Y ALGO DE CEFALEA 'Y LE
QUEDA SENSACION D E MAREO RXS: NO BAJA DE PESO, NO DOLOR EPIGASTRIO, NO
DISFAGIA , DOLRO OCASIONAL ESOFAGO, NO LLENURA FACIL , NO REGURGITACION SI A
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CIDEZ ESTERNAL. NO SANGRADOS, NO ICTERICIA, NO NAUSEAS, NO EMESIS, NO
EDEMAS, NO ARTRALGIAS, NO DISNEA,NO SINTOMAS URINARIOS. HABITO INTESTINAL 1
DIA NORMAL LA ESPOSA DICE QUE ES TOS SINTOMAS LLEVAN HACE MUCHO TIEMPO AP:
PAT:HTA, IRC DM MED :A FOICO, ASA, GLUCOPHAGUE, LOSARTAN, DILTIAZEN, PDN ,
UROCUAD, ESO C ALCIO TOX: NO ALERGICOS: NO QX: COLUMNA AF: NIEGA CA DEL TGI
EF: BUENAS CONDICIONES GENERALES, PES0:83.3 KG, FC : 60 NO ICTERICIA, MUCOSAS
ROSADAS ORL: NORMAL C/P: NORMAL. ABDOMEN: NO PALPO ADENOPATIAS, NO MASAS,
SENSIBILIDAD EN MARCO COLICO. RESTO OK. ANALISIS. PACIENTE CON CORBILIDAd
MAS POLIMEDICACION Y D ISPEPSIA MAS EMESIS INTERMITENTE PUDE SER
MULTIFACTORIAL PAT Y FARNMACOS SS E VDA ECO QUIMICA , DEJO BALZAC X 2 , DEJO
MEDIDAS Y RECOMENDACIONES

ENFERMEDAD ACTUAL

ABRIL 10 2.015 S A CUSA QUE YA NO TIENE EMESIS Y EL MOLESTA ES QUE TIEN MUCHOS
GASES QUE LE MOELSTA EVDA D E CR CON G E RITEMATOSA ANTRAL BX G C RONICA HP
NEGATIVA. HIGADO GRASO LEVE ANEMIA CON HB 1 0.4, PTH 87, CR 2.0, PERFIL
HEPATICO NORMAL, ANALISIS POR AHORA DEJO CICLO DE RIFAXIMINA'Y CON LA S
USPENSION D E METFORMIAN PUIENSO QUE SERA SUFICIENTE.

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
ANALISIS POR AHORA DEJO CICLO DE RIFAXIMINA'Y CON LA S USPENSION D E
METFORMIAN PUIENSO QUE SERA SUFICIENTE.

DIAGNOSTICOS
K30X - DISPEPSIA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 2770147

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
10.04.2015|890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR uT igﬂ\lsg‘uDEEzR
o 8A1 SUBESPECIAL ISTA Gastroenterologia ALMENDRA

EPISODIO: 3134755

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 28.09.2015

Hora Registro: 13:18:16

Responsable: FERIZ BONELO, KAREN MILENA
Especialidad: ENDOCRINOLOGIA - MEDICINA INTERNA -
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MOTIVO DE CONSULTA
PROCED CALI

ENFERMEDAD ACTUAL

GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. HTA DLP IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10
ANOS HPB NASH HERNIA DISCAL (CX #2) DM DX HACE 15 ANOS DIETA MAS O MENOS,
EJERCICIO NO NO CONOCE ESTADO DE RETINA , NO LASER AUTOMONITOREO: AD 146
145 138 139 148 DD 133 160 170 174 134 175 AA 157 NO PRECORDIALGIA, A VECES
DISNEA DE ESFUERZOS TTO: JANUVIA 50 DIA, ACIDO FOLICO 1 X 1, ASA 100X 1
ATORVASTATINA 20 X 1, DILTIAZEM 60 X 2, LOSARTAN 50 X 2, PREDNISOLONA 5
interdfia, ALOPURINOL 100 X 2 DIA, ESOMEPRAZOL 20 X 1 EXAMEN FISICO PESO 84.1KG
TALLA 1.624M IMC 31.9 TA 130/80MMHG CUELLO MOVIL, RESTO SIN ALTERACIONES

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
ESTABLE CLINCIAMETNE PERO SIN DATOS DE ESTADO METABOLICO NI DE COMPROMISO
DE ORGANO BLANCO SOLICITO LABS OCMPELTOS Y CONTORL CON RTODS EXPLICO

DIAGNOSTICOS
E119 - DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE , SIN MENCION DE
COMPLICACION

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 3134755

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
CATHERINE

28.09.2015 22(1)202- gSBNESSUPLI;I?I ADLEIEET.'IAMERA VEZ POR UT Endocrinologia [CARDONA
HERNANDEZ

EPISODIO: 3143594

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 01.10.2015

Hora Registro: 15:30:43

Responsable: MEJIA LOPEZ, FERNANDO MANUEL
Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -

MOTIVO DE CONSULTA
DOLOR CERBICAL
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ENFERMEDAD ACTUAL

REFIERE DOLOR EN COLUMNA CERVICA QUE SE LE IRRADIA AL HOMBRO IZDO NO HA
PODIDO DORMIR Y EL AMA DE LA CABEZA ESTA LIMITADO EN LAS ROTACIONES Y EN
FLEXION LATERAL SIN DISESTESIAS O PARESTESIAS

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA

TIENE DOLOR PUNTULA EN LA ESPINOSA DE C5 Y EN EL AREA ESCAPULAR IZDA CON AMA
NORMAL CON FUERZA NORMAL SIN SIGNOS DE PINZAMIENTO SIN DEFIOCIT
NEUROLOGICO SE LE INDICA Rx DE COLUMNA CERVICAL E INFILTRAR LA ESPINA
CERVICAL C5 Y LA ESCAPULA SOLICITO AUTORIZACION

DIAGNOSTICOS
M542 - CERVICALGIA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 3143594
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
CONSULTA ESPECIALISTA QUIRURGICO -

GILBERTO ANTONIO
_o|PRE-Q UIRURGICA'Y PRE-ANESTESICA DE .
01.10.2015|890202-8 PRIMERA VE Z POR MEDICINA UT Ortopedia :LEJIEISEEQO

ESPECIALIZADA

EPISODIO: 3144403

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO
Procedimiento Asistido

Fecha Registro: 01.10.2015

Hora Registro: 17:34:09

Responsable: MEJIA LOPEZ, FERNANDO MANUEL
Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -

Tipo de herida :
Limpia

Descripcion de la prestapién :
INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TE

Hallazgos :
DOLOR CERVICAL Y DE LA ZONA SUPRAESCAPULAR

Descripcion procedimiento : )
SE LE HACE INFILTRACIONA NIVEL DE LOS PROCESOS ESPINOSOS DE C5 C6 Y EN LA
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ZONA SUPRAESCAPULAR IZDA CON XILOCAINA 5.0cc MAS MARCAINA 5.0cc MAS
KEBNACORT A 2.0cc SIN PROBLEMAS INSTRUCCIONES REPOSO HIELO

Complicaciones :

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 3144403
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA UT Ortopedia RUTH STELLA
TE RAPEUTICA DENTRO DE TENDON SOD P MUNOZ CAMPO

01.10.2015‘839700 ‘

EPISODIO: 3188629

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 22.10.2015

Hora Registro: 16:26:22

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA
DX HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO ASX LAB CH HB 10,9 L 8240 PLAQ 271 TG 288 CT 196 LDL 141
GLICEMIA 171 AST ALT OK K 4,49 CR 1,76 P/C 1300 CA, P OK PTH 133 TSH 1,2 B12 894
FERRITINA 11 P DE O PROT 500 hBalC 8,2 TTO JANUVIA 50 DIA ACIDO FOLICO 1 DIA ASA
100 ATORVASTATINA 20 DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia
ALOPURINOL 1 DIA ESOMEPRAZOL 20 ef TA 120/80 FC 80 FR 20 EF GNERAL OK PACIENTE
CON FUNCION RENAL ESTABLE, TA CONTROLADA. MAL CONTROL METABOLICO. YA TIENE
CONSULTA CON ENDOCRINO.DEFINIR INSULINA??? CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 3188629
I I
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[Fecha  Cédigo Nombre U. Organizativa Responsable |
890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia JENNY PAOLA
22:10.20156p1 " |SUBESPECIAL ISTA adultos CAICEDO
COLORADO

EPISODIO: 3735564

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 28.06.2016

Hora Registro: 17:14:08

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA ) )
NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 10 ANOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA
DX HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ARO ASX. TIENE PDTE RELAIZAR RMN CON GADOLINIO LAB CH HB
12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR
1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DfA ASA 100 ATORVASTATINA 20
DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 1 DA
ESOMEPRAZOL 20 ef TA 130/90 F C70 FR 20 PESO 82 KG EF GNERAL OK PACIENTE CON
FUNCION RENAL ESTABLE, TA CONTROLADA. MAL CONTROL METABOLICO. SSHBa1C. CON
ESTO, INSISTO EN GADOLINIO TIENE DCR ALREDEDOR DE 35 ML/MIN. SE AUTORIZA
REALIZACION DE RMN.

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
SS HBalC

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 3735564

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable
58.06.2016|890202-|CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia LUZ ANGELICA _
R 8A1 SUBESPECIAL ISTA adultos PARRA LONDONO
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EPISODIO: 4237761

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 02.02.2017

Hora Registro: 12:47:28

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO DISNEA FRECUENTE NO TRAE LAB LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ
212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 120
LOSARTAN 200 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 100 MG DIA FE ESOMEPRAZOL EF
TA 120/90 FC 78 FR 20 EF GNERAL OK PACIETNE QUIEN TIENE DOLOR TORACICO
ATIPICO Y DISNEA. SS ECOCARDIOGRAMA ESTRES DOBUTAMINA LAB

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrr

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 4237761
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia LUZ ANGELICA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos PARRA LONDONO

02.02.2017‘890268 ‘

EPISODIO: 4333210

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 13.03.2017

Hora Registro: 16:23:24

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -
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MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANQ CUADRO VIRAL HACE 15 DIAS Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L
6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75P 2,9 p/C
644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LABCH HB 12,9 L
8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K4,4 CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 120
LOSARTAN 200 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 100 MG DIA FE ESOMEPRAZOL
ECO ESTRES NEGATIVO EF ta 130/80 fc 80 fr 20 ef general ok PACIETE CON MAL CONTROL
METBAOLICO. INSISTO EN CONSULTA A ENDOCRINO PAR A POSIBLE INICIO INSULINA
CAMBIO ALOPURINOL POR FEBUXOSTAT CONTROL 3 MESES

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrr

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 4333210
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia LUZ ANGELICA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos PARRA LONDONO

13.03.2017‘890268 ‘

EPISODIO: 4730569

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 31.08.2017

Hora Registro: 12:39:21

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGNfA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX

saphtmlp://htmlviewer.sap.com/051MY1kZ7jod} 9X8vsaGiW/HTMLO000001.htm 9/03/2022



Page 17 of 42

COLUMNA HACE UN ANO LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5
CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 Lab hBa1C 8,2% CH HB
13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK4,5CR 1,75P 2,9
p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9
L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K4,4CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DiA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 120
LOSARTAN, 200 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 100 MG DIiA FE ESOMEPRAZOL
ECO ESTRES NEGATIVO EF TA 155/100 FC 78 FR 20 PESO 81,9 EF GNERAL OK PACIENTE
QUIEN NO TRAE hbal. SE SOLICITA. HPERURICEMIA QUE NO MEJORA CON ALOPURINOL.
DEJO FEBUXOSTAT 80 MG INSISTO EN DIETA'Y EN EJERCICIO TA NO CONTROLADA. DEJO
DILTIAZWEM 180 MAS FUROSEMIDA 40

ENFERMEDAD ACTUAL

12444

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 4730569
Fecha  Coddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia DIANA CAROLINA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos CELIS

31.08.2017‘ 890268 ‘

EPISODIO: 4755494

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 11.09.2017

Hora Registro: 17:46:20

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7
GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50
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hBaiC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA
145 AST, ALT OKK 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH
0,7B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163
LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA
100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 180 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia
ALOPURINOL 100 MG DIA FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 ECO ESTRES NEGATIVO EF
TA 150/90 FC 78 FR 20 PESO 81,9 EF GNERAL OK PACIETNE CON DISCRETO AUEMTNO DE
PROTIENURIA , HIPERURICEMIA. DEBE TOMAR EL LOSARTAN Y EL FEBUXOSTAT CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 4755494
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia LINA MARCELA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos PATINO CASTRO

11.09.2017‘ 890268 ‘

EPISODIO: 5067187
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 25.01.2018

Hora Registro: 14:30:28

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO ASX IAB NO TRAE LAB LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490
PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH
156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO
10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OK K 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco#
20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2

saphtmlp://htmlviewer.sap.com/051MY1kZ7jod} 9X8vsaGiW/HTMLO000001.htm 9/03/2022



Page 19 of 42

TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO
FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 180 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 100 MG DIA FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40
ECO ESTRES NEGATIVO EF TA 120/70 FC 80 FR 20 EF GENERAL OK PACIETNE SIN LAB.
DEJO SOLO DILTIAZEM 120 MG DIA CONTROL CON LAB

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 5067187
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia LUZ ANGELICA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos PARRA LONDONO

25.01.2018‘890268 ‘

EPISODIO: 5075691
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 29.01.2018

Hora Registro: 17:49:05

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO ASX IAB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37
LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT
OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154
K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab
hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OK
K'4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH
197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA
164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA
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40 DILTIAZEM 180 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia ALOPURINOL 100 MG DiA FE
ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 ECO ESTRES NEGATIVO EF TA 120/70 FC 80 FR 20 EF
GENERAL OK PACIETNE SIN LAB. DEJO SOLO DILTIAZEM 120 MG DIA PACIENTE CON MAL
CONTROL METBAOLICO. DIETA'Y EJERCICIO CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 5075691

u.
Organizativa

UT Nefrologia MARCELA BENITEZ
adultos BIANCHA

Fecha Codigo Nombre Responsable

29.01.2018‘CONTNOPAGO‘CONTROL NO PAGO PARA CONSULTA

EPISODIO: 5402519

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 08.06.2018

Hora Registro: 15:45:25

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO DOLOR EN PLANTA DEL PIE SIBILANCIAS LAB JUNI 2018 CH HB
12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5
Pth 114 |AB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144
PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB
P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P
2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB
13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75P 2,9
p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9
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L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 180
LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80
ECO ESTRES NEGATIVO EF ta 130/80 fc 70 fr 20 EF GEERAL OK PACIENTE CON CR
ESTABLE, PRTIENURIA NEG IGUAL TTO CONTROL 4 MESES

ENFERMEDAD ACTUAL

12444

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL 4 MESES

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 5402519
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia LINA MARCELA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos PATINO CASTRO

08.06.20 18‘ 890268 ‘

EPISODIO: 6110313
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 08.03.2019

Hora Registro: 15:56:12

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20N0S. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ARO LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR
10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C
347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBALC 7,5 Pth 114 IAB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB
alC 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5
GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208
URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA 9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE
PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5
GLICEMIA 145 AST, ALT OK K 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20
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PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACII?O URICQ 7,27G
298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1
DIA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5
interdfia FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80 ECO ESTRES NEGATIVO EF TA
140/80 FC 80 FR 20 EF GNERAL OK PACIENTE CON CR ESTABLE, TA EN EL LIMITE
SUPERIOR. SS LAB

ENFERMEDAD ACTUAL

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

Registro de Consulta

Fecha Registro: 08.03.2019

Hora Registro: 16:30:30

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA

pacietne con antcedente de tabaquismo. ACTUALEMTNE TOS, DISNEA SS RX DE TORAX Y
EPIROMETRIA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 6110313
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ELIZABETH
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos LANDAZURI ARIAS

08.03.20 19‘ 890268 ‘

EPISODIO: 6264086

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 07.05.2019

Hora Registro: 15:36:17

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA
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NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20N0S. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO LAB PTH 153 hBa1C 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P
3,2 GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8
L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CHHB 12,8 L
7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth
114 1AB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA
2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C
1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9
HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L
6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75P 2,9 p/C
644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LABCH HB 12,9 L
8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K4,4 CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 ATORVASTATINA 40 DILTIAZEM 120
LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80
ECO ESTRES NEGATIVO EF TA 130/70 MFC 80 FR 20 EF GNERAL OK PACIETNE CON CR
ESTABLE, TA CONTROLADA. CAMBIO ATORVASTATINA POR CIPROFIBRATO CONTROL 3
MESES

ENFERMEDAD ACTUAL

rr

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CIPRFIBRATO

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 6264086
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia RICARDO PENA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos TORRES

07.05.20 19‘ 890268 ‘

EPISODIO: 6671010

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 27.09.2019

Hora Registro: 16:09:58

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
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Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA ) )
NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20R0S. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ARO HACE UNA SEMANA FBREM¢,, ESCLAOFRIO Y DISURIA TOMN LB
PR 28 TOMAN KLAB UROCULTIVO POS E COLI MASS DE 100000 SNSIBLE A CEFTRIAXONA .
HY 5 DIA LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9
LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9
K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA
146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ
226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206
GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBALC 7,5 Pth 114 IAB PTH 127
TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB a1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C
549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB
14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA 9 P 2,9 HDL 32 LDL 136
TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190
ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OK K 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99
TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212
ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5
MG ACIDO FOLICO 1 DA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80 ECO ESTRES
NEGATIVO EF TA 130/80 FC 80 FR 20 EF GENERAL OK PACIETNE CON DM E IRC POR LO
CUAL SE DEJA LINAGLIPTINA 5 MG POR MALA TOLERNACIA A FIBRATO E HIPERURICMEIA
DE DIFICIL CONTROL. SE DEJA FEBUXOSTAT Y CIPROFIBRATO. SE HACE MPRES CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrr

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 6671010
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ELIZABETH
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos LANDAZURI ARIAS

27.09.20 19‘ 890268 ‘
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EPISODIO: 7034087
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 12.02.2020

Hora Registro: 14:17:50

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO ASX LAB CH HB 10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P
DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH
HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C
342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106
HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK
RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR
1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL
32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 IAB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1
HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108
AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7
GLCIEMIA 154 K 4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50
hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA
145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH
0,7B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163
LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA
100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia FE
ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80 ECO ESTRES NEGATIVO EF TA 130/80 FC 80
FR 20 EF GNERAL OK PACIETNE CON TA CONTROLADA. AUMENTO DE CREATININA.
VIROSIS??? NEFRITISINTRSTICIAL??? LAB COMPLEMENTARIOS

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrr

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7034087
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[Fecha  Cédigo Nombre U. Organizativa Responsable |

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia GRETTY LOANNY |

|12-°2'2020‘890268 ‘ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos GALVIS OSORIO

EPISODIO: 7089694
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 03.03.2020

Hora Registro: 14:13:31

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO ASX LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37 LDL
109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680 PAQ
223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P
NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9
LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9
K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA
146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ
226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206
GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 |IAB PTH 127
TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C
549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB
14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136
TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190
ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99
TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212
ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5
MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80 ECO ESTRES
NEGATIVO EF ta 130/80 fc 80 fr 20 ef gneral ok PACIETNE A UIEN O L DESENDIO LA CR.
NEFRITIS INTERSTICIAL POR ABCOS CONTROL UN MES HCO3 DOS VECES AL DIA

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrr

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
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CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7089694
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ELIZABETH
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos LANDAZURI ARIAS

03.03.2020‘ 890268 ‘

EPISODIO: 7304299
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 09.07.2020

Hora Registro: 15:28:49

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE UN ANO door lumbar ch hb 11,4 17960 plag 236 p de o ok glcimeia 104 cr
2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37
LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680
PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P
NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9
LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9
K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA
146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ
226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206
GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 |AB PTH 127
TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C
549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB
14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136
TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190
ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALTOKK 4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99
TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212
ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5
MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL FUROSEMIDA 40 GOUTEX 80 ECO ESTRES
NEGATIVO EF ta 130/80 fc 80 fr 20 ef gneral ok PACIENTE CON INCRMENTO DE CR
CAUSA??? REITO CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrrry
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Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7304299
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos

DAYI MUNOZ NANEZ

09.07.2020‘ 890268 ‘

EPISODIO: 7307230
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 10.07.2020

Hora Registro: 14:36:16

Responsable: GONZALEZ TENORIO, MARIO GERMAN

Especialidad: CIRUGIA DE COLUMNA - ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -

MOTIVO DE CONSULTA
DOLOR LUMBOCIATICO IZQUIERDO

ENFERMEDAD ACTUAL

DOLOR LUMBAR CON IRRADIACION AL MIEMBRO INFERIOR IZQUIERDO TRAYECTO
RADICULAR ADEMAS RELATA SENSACION URENTE EN MIEMBROS INFERIORES EN LAS
PLANTAS DE LOS PIES EF: BEG DOLOR LUMBAR BAJO NO HAY SIGNOS RADICULARES NO
LASEGUE FUERZA CONSERVADA CUADRICEPS PARESIA DE DORSIFLEXORES DEL PIE
IZQUIERDO EMG: POLINEUROPATIA PERIFERICA MOTORA RX CLS: LISTESIS L4L5 CON
FIJACION TRANPEDCULAR L4L5S1 DERECHA Y L4 S1 IZQ CON AFLOJAMIENTO TORNILLOS
DE L4 BILATERALES NO EVIDENCIA CLARA DE FUSION VERTEBRAL DESCOMPRESION
AMPLIA EN L4L5 Y CAJA DE FUSION INTERCORPORAL L4L5 ESTENOSIS FORAMINAL L4L5
BILATERAL Y L3L4 BILATERAL PLAN: ANTE ESTA SITUACION SUGIERO INICIAR
PROGRAMA DE REHABILITACION INTEBRAL PARA LA ESPALDA AJUSTE DE ANALGESICOS
SS RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE COLUMNA LUMBOSACRA SIMPLE CONTROL

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto
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Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA

DIAGNOSTICOS
M431 - ESPONDILOLISTESIS

M541 - RADICULOPATIA

M961 - SINDROME POSTLAMINECTOMIA, NO CLASIFICAD O EN OTRA PARTE

Registro de Consulta

Fecha Registro: 22.08.2020

Hora Registro: 09:44:37

Responsable: MEJIA LOPEZ, FERNANDO MANUEL
Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Paciente con cuadro de dolor lumbar cronico en el momento muy sintomatico, con datos
clinicos de radiculopatia lumbar por lo cual requiere estudio imagenologico de RMN bajo
sedacion por claustrofobia

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7307230
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y
TRAUMATOLOGIA

DARLING DAYANA

10.07.2020 HIDALGO LEMOS

890280 UT Ortopedia

EPISODIO: 7439246
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 04.09.2020

Hora Registro: 17:37:07

Responsable: GONZALEZ TENORIO, MARIO GERMAN

Especialidad: CIRUGIA DE COLUMNA - ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -

MOTIVO DE CONSULTA
CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

NO SE HA TOMADO RMN CLS POR NECESIDAD DE SEDACION DOLOR RADICULAR MII ES
PERSISTENTE NO HA DETERIORADO RESPECTO A LA EVALCUION PREVIA'Y PERSISTE
PARESIA DORSIFLEXORES PIE PLAN: RECOMENDACIONES AJUSTE DE ANALGESICOS
PENDIENTE EVALUACION DE LA RMN
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Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA

DIAGNOSTICOS
M541 - RADICULOPATIA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7439246
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y
TRAUMATOLOGIA

MELISSA BECERRA

04.09.2020 VELASQUEZ

890280 UT Ortopedia

EPISODIO: 7559314
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 20.10.2020

Hora Registro: 15:54:39

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA B B

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO POR DISTENSION Y PERDIDA
DE PESO , LE SOLICTARON EVDA, COONOSCOPIA, TAC LAB CH HB 12 1 9170 PLAQ 280
GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3
22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plaq 236 p de o ok glcimeia 104 cr
2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37
LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680
PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P
NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9
LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9
K, C, P OK'LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA
146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ
226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206
GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 IAB PTH 127
TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB a1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C
549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB
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14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA 9 P 2,9 HDL 32 LDL 136
TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190
ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99
TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212
ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5
MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO, FE ECO
ESTRES NEGATIVO EF ta 130/80 fc 80 fr 20 PESO 76,3 ( CON ZPATOS Y ROPA) ef gneral ok
PACITE CON CR ESTABLE, DCR CALCULADA 25 M/MIN. SE AUTORIZA TAC BAJO
NEFROPROTECCION CON SSN 70 CC HORA 6 HORAS ANTES Y 6 DEPSUES DEL
PROCEDIMIENTO INDICACIONES

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrr

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL 3 MESES

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

Registro de Consulta

Fecha Registro: 20.10.2020

Hora Registro: 15:59:56

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA

NOTA ACLARATORIA EL EXAMEN RADIOLOGICO QUE SE VA A RELZIAR N ES TAC, SIN RMN
CON GADOLINIO DCR 27 M/MIN SE AUTORIZA RMN

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7559314

Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia GRETTY LOANNY
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos GALVIS OSORIO

20.10.2020‘ 890268 ‘

EPISODIO: 7715693
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria
Fecha Registro: 10.12.2020
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Hora Registro: 15:54:10
Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO 0JO REFIEREN "ALTRACION
EN EVDA". N LE HICIERON TAC. LE SOLICITRON RMN LAB DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 |
7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52 LDL 97URICO 3,2 GLCIMIA 110 CR 2,39 P/C 625 K 3,96 P
3,6 CAS9 TG 120 P DE O PROT 30 LAB CH HB 12 19170 PLAQ 280 GLICEMIA 119 AST 16
ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3 22,6 B12 1429 P DE O PRT
15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plaq 236 p de o ok glcimeia 104 cr 2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9
ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37 LDL 109 TG 174 FOLICO 14
FERRITINA 121 HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12
590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT
2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR
2,13 P/C342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7
LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA
F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR
10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C
347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 |AB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB
alC 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5
GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208
URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE
PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5
GLICEMIA 145 AST, ALT OK K 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20
PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG
298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1
DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5
interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO, FE ECO ESTRES
NEGATIVO EF ta 130/80 fc 80 fr 20 PESO 79,2 ( CON ZPATOS Y ROPA) ef gneral ok PACITE
CON CR ESTABLE, DCR CALCULADA 25 M/MIN. Se autoriza realizaciéon de RMN con gadolinio
CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrs

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL
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DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7715693
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ELIZABETH
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos LANDAZURI ARIAS

10.12.2020‘890268 ‘

EPISODIO: 7909185
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 17.02.2021

Hora Registro: 15:44:52

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO REFIERE HACE 15 DIs cuadro
de tos y cefalea, no s hzo prueba de covid. MEJORO CON INHALADOR ACTUALETNE MEJOR
LAB CH HB 11,2 L 7470 PLAQ 370 BUN 56 PTH 55 P 4,5 hBA1C 7,2 CA 9,7 K 5,1 GCEMIA
146 CR 4,45 hCO3 16 LAB DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 1 7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52
LDL 97URICO 3,2 GLCIMIA 110 CR 2,39 P/C 625K 3,96 P 3,6 CA9 TG 120 P DE O PROT 30
LAB CH HB 12 1 9170 PLAQ 280 GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG
159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3 22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960
plag 236 p de o ok glcimeia 104 cr 2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9
CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37 LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbA1c 6,5
Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA
134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290
PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34
LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG
406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE
TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB
JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94
TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 IAB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB a1C 8,1 HDL 37 LDL
77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK
K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K
4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBal1C 7,3 Lab
hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OK
K4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH
197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA
164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO
100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL
TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO, FE ECO ESTRES NEGATIVO EF ta 110//0 FC 70 FR 20
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PESO 80,2 ( CON ZPATOS Y ROPA) ef gneral ok PACIENTE CON MARRCADO DETERIORO DE
FUNCION RENAL. CUADRO GRIPAL HACE 15 DIAS. AJUSTO HCO3. REPITO CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

1444

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTORL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7909185
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ADRIANA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos HERNANDEZ CHARA

17.02.2021‘890268 ‘

EPISODIO: 7966154
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 05.03.2021

Hora Registro: 15:34:17

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX
COLUMNA HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO TUVO COVID HCE 15 DIAS LAB
MARZO 2021 CH HB 10,8 L 9050 PLAQ 247 URICO 4,1 K 4,72 HCO3 19 CR 2,96 P/C0,358 P
DE O OK LAB CH HB 11,2 L 7470 PLAQ 370 BUN 56 PTH 55 P 4,5 hBA1C 7,2 CA9,7 K 5,1
GCEMIA 146 CR 4,45 hCO3 16 LAB DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 | 7890 PLAQ 229 BA1C 7
HDL 52 LDL 97URICO 3,2 GLCIMIA 110 CR 2,39 P/C625K 3,96 P3,6 CA9 TG 120 PDE O
PROT 30 LAB CH HB 12 1 9170 PLAQ 280 GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL
88 TG 159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3 22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC7 ch hb 11,41
7960 plag 236 p de o ok glcimeia 104 cr 2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220
URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37 LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121
HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K
GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8
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L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342
HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL
32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX
DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72
LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD
94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 IAB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37
LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT
OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154
K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBa1C 7,3 Lab
hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OK
K'4,5CR1,75P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH
197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA
164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO
100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL
TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO, FE ECO ESTRES NEGATIVO EF ta 110//0 FC 70 FR 20
PESO 80 KILOS PACIENTE CON EJORIA DE LA CREATIINA FALLA RENAL POSTCOVID
COTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 7966154
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos

DAYI MUNOZ NANEZ

05.03.2021 ‘ 890268 ‘

EPISODIO: 8061929

Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO
Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 05.04.2021

Hora Registro: 16:27:48

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -
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MOTIVO DE CONSULTA

DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX HACE 10
ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX COLUMNA
HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO TUVO COVID HCE 15 DIAS LAB ABRIL
2021 K 4,63 HCO3 23,4 CR 2,69 BU 40 LAB MARZO 2021 CH HB 10,8 L 9050 PLAQ 247
URICO 4,1 K 4,72 HCO3 19 CR 2,96 P/C0,358 P DE O OK LAB CH HB 11,2 L 7470 PLAQ 370
BUN 56 PTH 55 P 4,5 hBA1C 7,2 CA 9,7 K 5,1 GCEMIA 146 CR 4,45 hCO3 16 LAB
DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 |1 7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52 LDL 97URICO 3,2 GLCIMIA
110 CR 2,39 P/C 625K 3,96 P 3,6 CAS TG 120 P DE O PROT 30 LAB CH HB 1219170 PLAQ
280 GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3
22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plaq 236 p de o ok glcimeia 104 cr
2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37
LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbA1lc 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680
PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P
NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9
LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9
K, C, P OK'LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA
146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ
226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206
GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 IAB PTH 127
TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C
549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB
14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136
TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190
ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALTOKK 4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99
TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212
ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5
MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO, FE ECO
ESTRES NEGATIVO EF ta 110//0 FC 70 FR 20 PESO 81,9 KILOS PACIETNE CON CR
PROMEDIO DE 2,5 A 2,7 . POR PARTE DE GASRO, EN ESTUDIO DE LESION GI.
REQUIERERN RMN . DCR 23 ML/MIN- s AUTORIZA RMN EN fvl CONTROL EN UN MES

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrr

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
COTROL

DIAGNOSTICOS
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N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 8061929
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ELIZABETH
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos LANDAZURI ARIAS

05.04.2021 ‘ 890268 ‘

EPISODIO: 8286216
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 17.06.2021

Hora Registro: 16:47:16

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX HACE 10
ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX COLUMNA
HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO 15.06.2021 ch hb 11,7 7470 plag 273 CR
2,5 glicemia 135 bu 33 k 4,5 p 3,8 ca 9,4 p de o prot 100 LAB ABRIL 2021 K 4,63 HCO3
23,4 CR 2,69 BU 40 LAB MARZO 2021 CH HB 10,8 L 9050 PLAQ 247 URICO 4,1 K 4,72
HCO3 19 CR 2,96 P/C0,358 P DE O OK LAB CH HB 11,2 L 7470 PLAQ 370 BUN 56 PTH 55 P
4,5 hBA1C 7,2 CA 9,7 K 5,1 GCEMIA 146 CR 4,45 hCO3 16 LAB DICIEMBRE 2020 CH HB
11,6 1 7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52 LDL 97URICO 3,2 GLCIMIA 110 CR 2,39 P/C 625 K
3,96 P 3,6 CA9 TG 120 P DE O PROT 30 LAB CH HB 12 1 9170 PLAQ 280 GLICEMIA 119 AST
16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3 22,6 B12 1429 P DE O
PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plag 236 p de o ok glcimeia 104 cr 2,96 bun 46 k 4,14 p
3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37 LDL 109 TG 174 FOLICO
14 FERRITINA 121 HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23
B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT
2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR
2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7
LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA
F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR
10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C
347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 |AB PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB
alC 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5
GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208
URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE
PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5
GLICEMIA 145 AST, ALT OK K 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99 TG 394 hco# 20
PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG
298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1
DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5
interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO, FE ECO ESTRES
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NEGATIVO EF ta 130//0 FC 70 FR 20 PESO 81,5 KILOS PACIETNE CON CR PROMEDIO DE
2,5A2,7.IGUAL TTO CONTROL

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrry

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 8286216
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ADRIANA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos HERNANDEZ CHARA

17.06.2021‘890268 ‘

EPISODIO: 8584578
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. ORO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 08.09.2021

Hora Registro: 13:47:23

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX HACE 10
ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX COLUMNA
HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO ojo tomd bactrim POR 7 DIAS LA SEM
PASDA lab ch hb 10,5 19010 plaqg 254 |Ib 4,59 k 5,68 cr 3,8 BUN 60 P/C 402 CA 9,8
15.06.2021 ch hb 11,7 7470 plag 273 CR 2,5 glicemia 135 bu 33k 4,5p 3,8ca9,4pdeo
prot 100 LAB ABRIL 2021 K 4,63 HCO3 23,4 CR 2,69 BU 40 LAB MARZO 2021 CH HB 10,8 L
9050 PLAQ 247 URICO 4,1 K4,72 HCO3 19 CR 2,96 P/C0,358 PDEO OK LABCHHB 11,2 L
7470 PLAQ 370 BUN 56 PTH 55 P 4,5 hBA1C 7,2 CA 9,7 K 5,1 GCEMIA 146 CR 4,45 hCO3
16 LAB DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 | 7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52 LDL 97URICO 3,2
GLCIMIA 110 CR 2,39 P/C625K 3,96 P 3,6 CA9 TG 120 P DE O PROT 30 LABCH HB 12|
9170 PLAQ 280 GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K, CA,
P OK HCO3 22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plaq 236 p de o ok
glcimeia 104 cr 2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5
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BUN 32 HDL 37 LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbAlc 6,5 Hco3 19 LAB CH HB
10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K,
CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56
CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122
hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2
GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L
9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130
LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 IAB
PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB a1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR
1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400
LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K 4,5 CR 1,76 CA 9 P 2,9 HDL
32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840
PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OK K 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hd|
27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810
PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120
LOSARTAN 100 PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4
FOLICO hCO3 ECO ESTRES NEGATIVO EF ta 130//70 FC 70 FR 20 PESO 79,5 PACIETNE
CON CR PROMEDIO DE 2,5 A 2,7 . TOMA DE BACTRIM, CON DETERIORO FUNCIONAL
SECUNDARIO. ACUALETNE HIPERK. SUSPEDO LOSARTAN. DEJO DILTIAZEM 120 X 2
CONTROL 10 DiAS

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrr

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
CONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 8584578
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia ELIZABETH
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos LANDAZURI ARIAS

08.09.2021 ‘ 890268 ‘

EPISODIO: 8611007
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria
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Fecha Registro: 24.09.2021

Hora Registro: 17:39:38

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA B B

DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX HACE 10
ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX COLUMNA
HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO ojo tomo bactrim POR 7 DIAS LA SEM
PASDA LAB HB 10,6 L 623 PLAQ 217 URICO 4,2 K 4,77 CR 2,86 HCO3 21,6 FERRITINA 258
lab ch hb 10,519010 plag 254 Ib 4,59 k 5,68 cr 3,8 BUN 60 P/C 402 CA 9,8 15.06.2021 ch
hb 11,7 7470 plaqg 273 CR 2,5 glicemia 135 bu 33 k4,5 p 3,8 ca 9,4 p de o prot 100 LAB
ABRIL 2021 K 4,63 HCO3 23,4 CR 2,69 BU 40 LAB MARZO 2021 CH HB 10,8 L 9050 PLAQ
247 URICO 4,1 K 4,72 HCO3 19 CR 2,96 P/C0,358 P DE O OK LAB CH HB 11,2 L 7470 PLAQ
370 BUN 56 PTH 55 P 4,5 hBA1C 7,2 CA 9,7 K 5,1 GCEMIA 146 CR 4,45 hCO3 16 LAB
DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 | 7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52 LDL 97URICO 3,2 GLCIMIA
110 CR 2,39 P/C 625K 3,96 P 3,6 CA9 TG 120 P DE O PROT 30 LAB CH HB 1219170 PLAQ
280 GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K, CA, P OK HCO3
22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plaq 236 p de o ok glcimeia 104 cr
2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5 BUN 32 HDL 37
LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbA1c 6,5 Hco3 19 LAB CH HB 10,9 L 6680
PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K, CA, P
NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56 CR 1,9
LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122 hBalC 6,9
K, C, P OK'LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2 GLCIEMIA
146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LAB CH HB 12,8 L 9170 PLAQ
226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CH HB 12,8 L 7130 LAQ 206
GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 |IAB PTH 127
TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB al1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR 1,85 P/C
549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400 LAB CH HB
14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL 32 LDL 136
TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBalC 8,2% CH HB 13,1 L 6840 PLAQ 190
ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5 CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl 27 LDL 99
TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810 PLAQ 212
ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K 4,4 CR 1,9 TTO LINAGLIPTINA 5
MG ACIDO FOLICO 1 DIA ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 120 LOSARTAN 100
PREDNISOLONA 5 interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO hCO3
ECO ESTRES NEGATIVO EF ta 140//70 FC 70 FR 20 PESO 79,5 EF SIN CAMBIOS PACIETNE
QUIE REQUIERE REALZIACION DE RESONANCIA CON GADOLINIO. DCR DE 20 ML/MIN. sE
AUTORIZA IMAGN CONTRASTADA PUEDE LLEVARSE A QX BAJO RIESGO CONOCIDO

ENFERMEDAD ACTUAL

rrrrrs

Finalidad Consulta
Deteccion de alteraciones del adulto
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Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
Control

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 8611007
Fecha  Cddigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia NATALIA
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos VERDESOTO VELEZ

24.09.2021 ‘ 890268 ‘

EPISODIO: 8882701
Aseguradora: COOMEVA MP S.A. OTRO

Historia Ambulatoria

Fecha Registro: 10.12.2021

Hora Registro: 13:13:41

Responsable: SCHWEINEBERG LOPEZ, JOHANNA
Especialidad: NEFROLOGIA - TRASPLANTES -

MOTIVO DE CONSULTA

NEFROLOGIA DX GLOMERULONEFITIS DX HACE 20NOS. DM DX HACE 10 ANOS. 1 HTA DX
HACE 10 ANOS. DISLIPIDEMIA. IRC CON CR PROMEDIO 2 HACE 10 ANOS HPB EN QX )
COLUMNA HACE 3 ANO door lumbar. yA SE HIZO BLOQUEO ojo tomé bactrim POR 7 DIAS
LA SEM PASADA AX LAB CH HB 11,1 | 740 PLAQ 254 GLICEMIA 141 CR 2,91 BUN 41 HDL 4
TG 127 K, CA, P NORMALE LAB HB 10,6 L 623 PLAQ 217 URICO 4,2 K 4,77 CR 2,86 HCO3
21,6 FERRITINA 258 lab ch hb 10,5 19010 plaqg 254 |Ib 4,59 k 5,68 cr 3,8 BUN 60 P/C 402
CA 9,8 15.06.2021 ch hb 11,7 7470 plag 273 CR 2,5 glicemia 135 bu 33 k4,5p 3,8ca9,4p
de o prot 100 LAB ABRIL 2021 K 4,63 HCO3 23,4 CR 2,69 BU 40 LAB MARZO 2021 CH HB
10,8 L 9050 PLAQ 247 URICO 4,1 K 4,72 HCO3 19 CR 2,96 P/C0,358 P DE O OK LAB CH HB
11,2 L 7470 PLAQ 370 BUN 56 PTH 55 P 4,5 hBA1C 7,2 CA 9,7 K 5,1 GCEMIA 146 CR 4,45
hCO3 16 LAB DICIEMBRE 2020 CH HB 11,6 | 7890 PLAQ 229 BA1C 7 HDL 52 LDL 97URICO
3,2 GLCIMIA 110 CR 2,39 P/C 625 K 3,96 P 3,6 CA9 TG 120 P DE O PROT 30 LAB CH HB 12
1 9170 PLAQ 280 GLICEMIA 119 AST 16 ALT 19 CR 2,3 HDL 41 LDL 88 TG 159 PTH 61 K,
CA, P OK HCO3 22,6 B12 1429 P DE O PRT 15 hBalC 7 ch hb 11,4 1 7960 plaq 236 p de o
ok glcimeia 104 cr 2,96 bun 46 k 4,14 p 3,9 ca 9,2 LAB FEB 220 URICO 3,9 CPK 156 CR 2,5
BUN 32 HDL 37 LDL 109 TG 174 FOLICO 14 FERRITINA 121 HbAlc 6,5 Hco3 19 LAB CH HB
10,9 L 6680 PAQ 223 PTH 102 VITD 23 B12 590 P DE O K GLICEMIA 134 CR 2,76 BUN 43 K,
CA, P NORMALES LAB ACTUALES SEPT 2019 CH HB 11,8 L 8290 PLAQ 201 NA 140 K 4,56
CR 1,9 LAB SEPT 2019 GLCIEMIA 126 CR 2,13 P/C 342 HDL 34 LDL 111 TG 297 PTH 122
hBalC 6,9 K, C, P OK LAB PTH 153 hBalC 7 LD 106 HDL 32 TG 406 URICO 6 K 4,57 P 3,2
GLCIEMIA 146 CR 1,92 CA 8,7 CH OK CURVA F/V OK RX DE TORAX OK LABCH HB 12,8 L
9170 PLAQ 226 VSG 20 GLICEMIA 154 PCR 10,9 CR 1,72 LAB JUNI 2018 CHHB 12,8 L 7130
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LAQ 206 GLCIEMA 137 CR 1,9 K 4,61 P/C 347 HDL 32 LD 94 TG 329 hBA1C 7,5 Pth 114 |IAB
PTH 127 TSH 2,47 P DE O PROT 75 hB a1C 8,1 HDL 37 LDL 77 TG 222 CT 144 PSA 2,7 CR
1,85 P/C 549 CA 9,2 URICO 4,5 GLCIEMIA 108 AST, ALT OK K 4,57 CH OK LAB P/C 1400
LAB CH HB 14,6 L 7490 PLAQ 208 URICO 9,7 GLCIEMIA 154 K4,5CR 1,76 CA9 P 2,9 HDL
32 LDL 136 TG 416 PTH 156 P DE PORT 50 hBalC 7,3 Lab hBa1C 8,2% CH HB 13,1 L 6840
PLAQ 190 ACIDO URICO 10,5 GLICEMIA 145 AST, ALT OKK 4,5CR 1,75 P 2,9 p/C 644 hdl
27 LDL 99 TG 394 hco# 20 PSA 3,15 TSH 0,7 B12 777 PTH 197 LAB CH HB 12,9 L 8810
PLAQ 212 ACIDO URICO 7,2 TG 298 CT 163 LDL 89 GLCIEMIA 164 K4,4CR 1,9 TTO
LINAGLIPTINA 5 MG ASA 100 CIPROFIBRATO 100 MG DILTIAZEM 60 X 5 PREDNISOLONA 5
interdfia FE ESOMEPRAZOL TAMSULOSINA DUO 0,5/0,4 FOLICO hCO3 ECO ESTRES
NEGATIVO EF ta 140//70 ( 13070) FC 70 FR 20 PESO 79,5 EF SIN CAMBIOS PACIETNE CON
CR ESTABLE, TA CONTROLADA. IGUAL TTO cNTROL DOS MESES

ENFERMEDAD ACTUAL

144

Finalidad Consulta
Deteccidon de alteraciones del adulto

Causa Externa
Enfermedad general

ANALISIS Y CONDUCTA
cONTROL

DIAGNOSTICOS
N189 - INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFI CADA

ORDENES CLINICAS - EPISODIO: 8882701
Fecha Codigo Nombre U. Organizativa Responsable

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR UT Nefrologia JHON EDWIN
ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA adultos BARONA CANAVERAL

10.12.2021‘890268 ‘
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