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Historia Clinica: CC: 66650212 Blanca Nelly Pelaez Alvaran Pacific Medical Suite

FUNDACION UNION PARA EL CONTROL DEL CANCER

Historia Clinica - Deolor y Cuidado Paliative

: Blanca Nelly Pelazez Alvaran

L2 UNICANCER . CC: 66650212
v{’ Foh CANTEa £r LAmTo AP ECra upe 5 Edad actual; 84 afos
Direccion; CLL 12 15-20 LA ESPERANZA

Telefona: 3168204000

Institucion: FUNDACION UNION PARA EL CONTROL DEL CANCER

Nit: 805007737

Direccidn: Calle 5b 29-01/45

Tetéfono: 556 60 93

Pagina:

Fecha de la 2025-03-27 11:08:15

atencion:

Tipo de atencion: Consulta de primera vez

Profesional: Maria Monica Bravo Bonilla (TP: 23092014) - Medico -

cC: 1118291834

Plan de atencion: UNION TEMPORAL NUEVA RED CENTRO MEDICIPS - UNIQN TEMPORAL NUEVA RED CENTRO
MEDICIPS

Anamnesis

Motivo de la Cons_ulta

"DOLOR LUMBAR"

Especialidad_ R_er_nit_ente

Enfermedad Actuzl

PACIENTE CON CUADRG CLINICO DE 10 ARNOS DE EVOLUCION CONSISINTENTE EN DOLOR INTENSO A NIVEL
LUMBAR QUE SE !RRADIA A MIEMBRO INFERIOR |ZQUIERDA HACIA REGION INGUINAL HASTA CARA INTERNA

Habitos Téxicos

e Consumo na e
Midabhatitc 2 | LAcuar | Aes omsenvaciones,
Alcohol :

Tabaco

:Sustancias Psicoactivas

Exémen Fisico
Signos Vitales

‘Valores Antropomeétricos
:Nombre

Peso
Talia
IMC
:Superficie corporal
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Historia Clinica; CC: 66650212 Blanca Nelly Pelaez Alvaran

‘Signos vltales

{Nomhre ' (Actual)h o

‘Frecuencia cardlaca o _i88pusimh

‘Frecuencia respiratoria - 7 16 resp/min !
Tensién arterial sistdlica Tomat1 130 mm Hg ] |
Tension arterial diastlica Toma1 70 mm Hg o
‘Temperatura ' : 136 °C

EVA

Dolor:10 Maximo Dolor/10

Diagndstico, Andlisis v Plan
Diagndsticos o

‘Pral. ' Tipo WDTaﬁéngs_tlcol ‘ Oﬁééywaciones

_ © [Confirmado répetido |[M544] LUMBAGO CON CIATICA
.Confirmado nueve  jR522] OTRO DOLCOR CRONICO

Anilisis:
PACIENTE CON CUADRO CLINICO DE 10 AROS DE EVOLUCICN CONSISINTENTE EN DOLOR INTENSO A NIVEL

LUMBAR QUE SE IRRADIA A MIEMBRO iNFERIOR [ZQUIERDA HACIA REGION INGUINAL HASTA CARA INTERNA
DE EXTREMIDAD. SIN ESTUDICS IMAGENOLOGICOS. EVA 10/10 .

SE INICIA MANEJO CON ACETAMINOFEN+CODEINA CADA 8 HORAS™ ™ SE ENVIA POR DOLOR SOMATICO
PREGABALINA 75MG CADA 12 HORAS

SE SOLICITA RMN DE CLS.

CONTROCL CON RESULTADOS

RECCMEDNACIOENS FCRTALECER MUSCULOS DE LA ESPALDA.

Plan de tratamiento:

SE INICIA MANEJO CON ACETAMINOFEN+CCDEINA CADA 8 HORAS™ = §E ENVIA POR DOLOR SOMATICO™*
PREGABALINA 75MG CADA 12 HORAS

SE SOLICITA RMN DE CLS.

CONTROL CON RESULTADOS

Formulacién

: ‘No . : ) :
iMedicamento POS :Permanente :Dosis Via __Frecuencia Duracién :Cantidad
'ACETAMINOFEN 325 MG/CODEINA; (0 | O ‘326mg  ORAL ‘Cada 8 Bmeses 270

30 MG TABLETAS. e N - horas ; j B
‘CELECOXIB CAPSULA 200 mg. | O | Q 200mg  ORAL Cada24  30dias 30

‘ S SR oot ‘horas :
PREGABALINA CAPSULAT75mg. | O o 75mg . ORAL iCada24  2meses 60

: oo i : ‘horas f
Observaciones:

Qtdenes de Servicios .

'Dominio Codigo _ Cantidad Servicio -

;Imagenoiogia ‘883230 1 o 'RESONANCIA MAGNET]CA DE COLUMNA LUMBOSACRA SIMPLE
iConsulta, 1890343 i1 " CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
‘Monitorizacion Y § - 'DOLORY CUIDADOS PALIATIVOS

Procedimientos ? ' Observacion: CON REPORTE DE ESTUDIOS
.Diagnost ; P

Fecha de Impresién 2025-03-21 11:30:02 Péginz 2 de 3









