UNIDAD DE MEDICINA CARDIOVASCULAR
DR JOSE GABRIEL ESPINOSA ESPINOSA
CARDIOLOGIA MEDICINA INTERNA

TAHIR IQBAL
ENERO 30/2023 PAC FAMISANAR EPS
CE NO. 352510 FN 08/03/1967

OXIGENOTERAPIA A 2 LITROS POR MINUTO

» OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA 2 LITROS/M
1 BALA GRANDE,
1. 1 HUMIDIFICACOR
2. SONDAS NASALES N. 10

> OXIGENOTEREAPIA_PORTAT!L DE TRASNPORTE
1. UN BALA PEQUENA
2. 1 HUMIDIFICACOR

» OXIGENOTERAPIA A 2 LITROS PERMANENTE
1. EQUIPO CONCENTRADOR NO. 1 MAQUINA
2. HUMIDIFICADOR NO. 1
3. SONDAS NASALNES NO. 10

ATTE,

Y
1’.‘

b
Y

JOSE GABRIEL ESPiNbéA ESPINOSA M\‘B\
RM 6534 CC 9081541 Cartagena, Bolivar
CALLE 134 No. 7 B 83 CONSULTORIO 511 EDIFICIO EL BOSQUE

TELS 6257458 5232474 5200044 CEL 310 7677008
Email ;josegabrielmd@gmail.com



UNIDAD DE MEDICINA CARDIOVASCULAR
DR JOSE GABRIEL ESPINOSA ESPINOSA
CARDIOLOGIA MEDICINA INTERNA

TAHIR IQBAL

ENERO 30/2023 PAC FAMISANAR EPS
CE NO. 352510 FN  08/03/1967

E 161 OTRAS HIPOGLICEMIA
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MOMITOREO CONTINUO INTERSTICIAL AZUCAR DURANTE 6 DIAS
DE TA PARA 24 HORAS
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DR JOSE GABRIEL ESPINOSA ESPINOSA M.D.
CARDIOLOGIA MEDICINA INTERNA

TAHIR IQBAL
MAS, 55 ANOS CE 352510
NO, 1 VALORACION CARDIOVASCULAR
HIPERTENSION ARTERIAL SISTEMICA CONTROLADA
MIASTENIA GRAVIS EN TRATAMIENTO (VS SINDROME MIASTENIFORME)
ENFERMEDAD DEL NODO SINUSAL MARCAPASO DEFINITIVO DDD
SINDROME DE PREEXCITACION (LOWN GANONG LEVINE)
HERPES ZOSTER YA SUPERADO
PROSTATISMO POR HBP

e HIPOGICEMIA SEVERA EN ESTUDIO
Sl DISNEA DE MINIMOS A MEDIANOS ESFUERZOS, ADINAMIA, CEFALEA GLOBAL PERMANENTE
ACUSA DEBILIDAD PROGRESIVA DE MMII, DIFICULTAD PARA LA MARCHA, PROGRESIVA QUE
AFECTA A MMSS, SE PRACTICO ARTERIOGRAFIA CORONARIA POR EVENTO CORONARIO AGUDO,
CON REPORTE NEGATIVO PARA CORONARIS EPICARDICAS
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ANTECEDENTES ANOTADOS
FDER ANOTADOS
RXS ANOTADOS

EXAMEN FISICO/f
TA: 140/80 FC 60/M
ACEPTABLE ESTADO GENERAL
CARDIOPULMONAR NORMAL
ABDOMEN BIEN, BLANDO
PULSOS DE MMII PRESENTES, NO EDEMA DE MMII
PARAPARESIA DE MMII (?)
ECG ESPIGAS AURICULARES PRESENTES (V1-V6) VS TRAZADO NORMAL
ECOCARDIOGRAMA TT, SIN ALTERACIONES

¢ BUENA FEVI, 58%

e CAVIDADES NORMALES, LEVE HIPERTROFIA SEPTAL BASAL

e DISFUNCION DIASTOLICA LEVE , TIPO 1

e NO HIPERTESION PULMONAR
CATETERISMO CON CORONARIAS SANAS / 2021)
HOLTER ECG CON BRADIARRITMIA SINUSAL EXTREMA, SEVERA PR CORTO, ESCAPE DE UNION
FRECUENTES (HOLTER PREVIQ)
W ENFERMEDAD DEL NODO SINUSAL, MARCAPASO DDD DEFINITIVO

o BRADICARDIA SINUSAL EXTREMA ,

MIASTENIA GRAVIS CON SINTOMATOLOGIA MARCADA DE DIFICIL MANEJO

GUILLAIN BARRE INCIPIENTE YA SUPERADQ
PLAN
DEBE PERMANECER INCAPACITADO DE MANERA PERMANENTE POR LA PATOLOGIA
ANOTADA, EN UN 90-95% DE RESTRICCION DE SU CAPACIDAD FISICA, CADA DIA MAS
COMPROMETIDA
> SEGUIR CON MEDICAMNETOS INSTAURADOS, FORMULADOS
» INSISTIMOS EN LA NECESIDAD DE TENER ACOMPANAMIENTO DE ENFERMERIA AL MENOS

12 HORAS AL DIA, POR LA INCAPACIDAD PARA VALER POR S MISMO PARA SUS
ELEMENTALES ACCIONES DE MANUTENCION

» 3S ECOGRAFIA ABDOMINAL, ECOGRAFIA UELLO, MAPA
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