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PROFESIONAL: KATERTME YULIETE CANO DONOSO PACIENTE: DARMELLY FILIGRANA nan

ESPECIALIDAD: MEDICINA FAMILIAR CC GBB7B509

Documento: 1130672331

Firmado Electrénicarmente; Ley 527 de 19989 Articulo 2

La validez del presente documento es de 80 dlas. Vélida desde 2025-04-01 12:01:02 hasta 2025-06-30
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HISTORIA CLINICA
IPS IPSMEDIC 545 Kit: 8002565797
Seodo MEDICIPS CANDELARIA Cnd.HahHitachH: 761300669717
Horhre DARMELLY FILIGRANA nan tdentlflcaclén: CC-66878509

Profesiona: KARINA VALLE[O VALDERRAMA RBuoqust-n Medica 7630066971711 Especialldad: MEDICINA GENERAL . : Fecha Atenc:on: 2025-03.20 1055 13
Norbre: DARNELLY FILIGRANA nan ldentificacién; CC - 66878509 ) ’ 1 Sexa: F Edad: 50 afios 10 meses
Fecha Nacimiento: 1974-05-20 . : Ccupacion: ’

Direcaidh: CL 6 5 60 BARRIO LA UNRIN ' Teléfonp: 573137226408 - ' | Ciudad Residencia: CANDELARIA

Régimen Contribulive

Canvenio: NUEVA EPS UT NUEVA RED MEDICIPS PALMIRA - CANDELARIA

Asegurador: Nueva EPS

Rargeo: RANGO 1 Estado Civil: | Discapacidad: Sin Discapacidad
Etnia: 5in Pertenencia Etnica Relgidn: Catolica ' . Poblacidon: Ninguna
Acompalisnte: ’ Parentesco; Teléfono:
Responsanie: Parentesco; ’ Teléfono:

Matiwve Consulta:
L,

DATOS ATENCION
"EL RESULTADO" o Co

EnfermeCad Artual:

PACIENTE FEMENINA DE 50 ANDS, CON'ANTEC'EDENTE DE ACCIDENTE DE TRANSITO HACE 5 ARGS; COMO OCUPANTE DE VEHICULG

N

MOTOCICLETA, CON FRACTURA DE CLAVICULA IZQUIERDA, CON REQUERIMIENTO DE CIRUGIA CON MATERIAL DE OSTEQSINTESIS
YA RETIRADO. QUEDANDO CON LIMITACION FUNCIONAL PARA LA ASDUCCION Y EXTENSION DE LA EXTREMIDAD IPSILATERAL.
PERSISTENCIA DE CMALGIA IZOUIEADA, ASOCIADC A LIMITACION FUNCIONAL, REALIZO 10 SESIONES DE TERAPIA FISICA SIN
MEJORIA, PACIENTE OUIEN LABORA COMC MANIPULADORA DE ALIMENTOS, CON MOVIMIENTOS REPETITIVOS DE LGOS HOMSROS. |
CUENTA CON RESTRICCIONES, TRAE ECOGRAFIA DE HOMBRO IZQUIERDO DEL 06/03/2025.”

ALERGIAS . -
Descripcian: No indica presantar alergias
ANTECEDENTES TRAUMATOLOGICOS
Descripcidn 5 No indica presentar Antecedentes traumatoldgicos . - ,
ANTECEDENTES QUIRURGICO
Fecha '

Descripcion } -

2018.05-03

CIRUGIA CLAVICULA 1ZQUIERDA

CEXAMEN SISTEMA FISICO

Cabeza Normal

[ Cara Normal ) T
Nariz v Senos Paranasaleﬁ' Normal

Oidos Normal,

Cavidad Oral Normal

Cuello Normal - e '

Respiratoric Noremal

Cardiovascular Horma| : -

Mamas Normal +

Gastro fntestinal ‘Normal

Genito Urinario Normal - .

Musculo Fsgueletico -| Normal

Sistema Nerviaso Normal : ’ * N

Hematopoyetico Normal : ’ h . . b ;
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* Nombre: DARNELLY FILIGRANA nan Identiflcacian: CC-66878509
Protesional: KARINA VALLEJD VALDERRAMA Regisiro Medico: 76130066971711 Especialigad: MEDICINA GENERAL

HISTORIA CLINICA '
iR3: IPSMEDIC 5AS Nit: 0001686797 ¢ o : o
Sede: MEDICIPS CANDELARIA Cod Habititacien: 761300669717

Fecha Atencidn. 2025-03-20 10:55:11

[Endocrino : Normal :
iPieI Normal -
| DBSERVACIONES/DETALLES j :
| ) B3

\ - SIGNOS VITALES : ‘ —I
Temperatura. 36.40 Tension Arterial: 128/ 80 Frecuencla Cardiaca 72

Peso: 105,00 Altura: 162,00 ¢cm Frecuencla Respiratona: 16,

Indice Masa Mustular: 40.00 Clasificacion IMCr OBESO! TIPO HI C.Ircunreren:\a Andominal 115

Perimetro Tetiico: Parimetro Branguial: ) Fheéue Trigipitaly

Pl Subascapalar Diametro Mufieca: , 7

EXAMEN FISICO _ . C ' ‘

Caveza Normal .

Cara Normal ; *

Buca Normal

Cuelln N Normal -

Tarax Normal ) . . ' -

Abdomen Narmal .

v
{ Latramadad

Normal - 3 OB3EAVA CICATRIZ POR ANTECEDENTE DE PROCEDIMIENTO QUIRURGICO EN CLAVICULA IZQUIERDA. SIN ERITEMA NI

CALOR, ARCOS DE MOVILIDAD ATTIVOS Y ‘PASIVOé LIMITADQS POR DOLOR Y APARICION DE TEMBLCR A LA ABDUCCION, CONV CALOR

alre

Tendén del bleeps, aumento de tiquido a nivel de 1 bursa biclpital. con aumento de su espesor respecto a
su contlalateral, con presencia de liguide periférico, con escasa sefal al Doppler :dlor, hallazgos
.

compatinles con éndinitls.

avprledur nlesiones por este método,

arlcnlar compalible con dasgarro de espesor parcial en primera instancia, sin poder descartar otras

eralatpas

M $e observa yuido o nivel de labursa deltoideo-subacromial.

EN EHCEPSE : ., -
vascular Noreal i
Niurglogo Nermal
Corumna Normal
Marmas Nur_mal .\ -
Genfounnane Normal ,
ORL Normal
pramenfis coseynIEntanonota ' ,
el . Noremal

VALORACION MEDICA

Oliseraaon

ECOGRAF|A DE MOMBRO IZOUIERDG: 06/03/2025 ‘ . . ' ’

Tendon del subescapuiar homogénea, con conservacion de su patron fibrilar, sin evidenca de liguido a su

Tendon del SURIEesPINOs, Con aumante de su espesor, con presancia de imagen.hipoecoica de

apisximadamente 10mm x dmm a nivel de su tercio distal, sin sefial.al Doppler color, en relaglon a su cara .

Tereon delehaespingso homogéned, con consaervacion de su patrdn fibrilar, sin evidencia de liguido & su

nr, i lessones por este matedo.

,
articlacion acrorie clavicular con irregularidedes de fas superficies &seas, por signos degenerativos.

Desarrcllado per Sinerg:aSE SAS
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HISTORIA CL[NICA

TIPS IPSMEDIC SAS Mk 001686797
Seter MEDICIPS CANDELARIA Cod Habilitacion: 761360669717
Nombre: DARNELLY FILIGRANA nan  1dentificacién: CC-65878508

Profesional KARINA VALLE|O VALDERRAMA Rogstrg Madico 76130066971711 Especialidad: MEDICINA GENERAL Fecha Atencion 2025.03-20 1035 11

CONCLUSION:

SIGNOS QSTEODEGENERATIVOS GENERALIZADOS.

HALLAZGOS COMPATIBLES CON TENOSINGVITIS DEL TENDON DEL BICEPS ASOCIADO A
BURSITIS. . ‘ ) '
HALLAZGOS COMPATIBLES CON DESGARRD DE ESPESOR PARCIAL A NIVEL DEL TENDON
SUPRAESPINOSO {VER BESCRIPCION).

SE SUGIERE RMN DE EGMERD PARA LINA MEiOR CARACTERIZACION.

PACIENTE FEMENINA BE 5O aNDS CON CUADRO CLINICO DESCRITO. EN EL MOMENTO, CLINICAMENTE ESTABLE. AFEBRIL, MUCDOSAS HIDRATADAS AL
EXAMEN FISICC 5E GB8SERVA CICATRIZ POR ANTZCEDENTE DE PROCEDIMIENTO QUIRURGICO EN CLAVICULA IZQUIERDA, SIN SRITEMA NI CALOR, ARCDS
DE MOWVILIDAD ACTIVEDS T PASIVOS LIMITADOGS POR DOLOR Y APARICION DE TEMBLOR A LA ABDUCCION, CON CALOR EN BICEPS, TRAE ECO Lk HOMEBRQ
IZQUIERDD DON_DF SF QBRSERWA TFNOSINOWVITIS DEL fENDON DEL BICEPS ASOCIADO A BURSITIS, HALLAZGOS COMPATIBLES CON D SGARRO DI
ESPESOR PARCIAL & NIVEL DEL TENDON SUPRAESPINOSO. DADO LO ANTERIQR, ORDENQ lANALGESIAI’ANTHNFLAMATORLO, APLICACION DE MEDIOS

FISICOS LACALES, SOLICITO VALORACION POR MEDICING FAMILIAR. S8 EXPLICA CONDUCTA A SEGUIR, LA PACIENTE REFIERE ENTENDER v ACEFTAR. 3E

DAN RECOMENDACIONES ¥ SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR A URGENCIAS,

. DIAGNOSTICOS

Prircipal:

M7?31 - SINDROME OB MANGUITO ROTATORID . !

Relacionada §

Relacicnadao 2

Relacicnado 3

Causa Externa:

ENFERMEDAD GENERAL

Tipo Diagnostico: IMPRESION DIAGNGSTICA

Finalldat: OTRA

N = x =
INCAPACIDAD
Descripaian [Sm laformacion Diligenciada
- APOYO DIAGNOSTICD | )
csdige, | Centigad | Nombre
~ | 890263 | { CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR _ . |

Ebservamjn: None.

990201 \

| EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD POR MEDICINA GENERAL

Cbservacién: SE DILIGENCIA FORMULA MEDICA, SE LE EXPLICA LA CONDUCTA MEDICA A SEGUIR, REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR, SE EDUCA AL PACIENTE
EN ESTILOS DE VIDA SALUDABLES. BUENOS HABITOS ALIMENTICIOS, CONSUMIR VERDURAS Y FRUTAS TODOS LOS DIAS EN TODAS LAS COMIDAS,

DHSMINU\R EL CONSUMO DE SAL Y AZUCAR DE MESA, DISMINUIR EL CONSUMO DE HARINAS REFlNADAS O PROCESADAS, HACER EJERCICIO FISICD AL
MENQS 3 VECES POR SEMA NA CON UNA DURACION DE 30 MINUTOS

ACUDIR A URGENCIAS 51 PRESENTA SINTOMAS DE ALARMA, SE LE INDICA ASUMIR LA RESPONSABILIDAD DE SU $SALUD Y AUTOCUIDADO LAVADO DE

Desarrailade uor-Sinergiéss 5AS Impreso: LEIDY JOHANNA CAMACHO DELGADO - 2025-03-20 10:58:48.328564 ‘ Pagina 374




e HISTORIA CLINICA
CoalEs .
- . IPS: IPSMEDIC SAS Nit: 9001686797
Sede: MEDICIPS CANDELARIA Cod.Habilitaclon: 761300666717
Nombre: DARNELLY FILIGRANA nan Identificaclén: CC-66878509 ’ )
Profesional KARINA VALLE|O VALDERRAMA Registm' Medico: 7613006697171 Especialldad: MEDICINA GENERAL Fecha Atencion: 202%-03.20 10:55:11

. IMANOS, UsO DE TAPABOCAS: DISTANC\AMIENTO SCCIAL SIGNOS DE ALARMA\DE RECONSULTA, DIiFICULTAD PARA RESPIRAR, BOCA MORADA, DOLOR
ABDOMINAL QUE NC MEJORA. VOMITO CON SANGRE, DIARREA CON SANGRE, PERDIDA DEL E.ST_ADO DE CONCIENCIA.

lDescrichdn: (Sin solicitud Apoyo diagndstico ERS

MEDICAMENTOS

Descripcion | S:n ordenamients Medicamentos

1 ) s SOLICITUDES MEDICAMENTOS(EPS)

Ic: 70170 Narare. ACETAMINOFEN 500mg/1U TABLETAS DE LIBERACION NO MODIFICADA o | Presentacion TABLETAS DE LIBERACION NO MODIFIEADA
Losis 2 Horas & I Canticac: 60 [mas: 10 | Indicaciones: TOMAR 2 TAB VI4 ORAL CADA 8 HORAS POR 10 DIAS

D 74398 Nomore: NAPROXEND 250mgrLU TABLETAS DE LISERACION NO MODIFICADA | Presentocion TABLETAS DE LIBERACION NOLMODIFIEADA
Dous 1 Heras: & l Cantidad: 1% ‘ Dias: 3 I Indicaciones; TOMAR 1 TAB vIa ORAL CADA 8 HORAS POR S DIAS

s

RECOMENDACIONES

S Mt P
T P N el ren was
1 -t LT

PROFESIONAL. XARINA VALLE|O VALDERRAMA
Reqistro Medlco: 76130066971711

Ny Firmada Electronicamente: Ley 527 de 1999 Articulo 2

i
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