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Fundacidn Suedio Vigilia Colambiana

FUNDACION SUERO VIGIIA COLOMBIANA
ORDEN DE MEDICAMENTOS
NIT 830108095-6

NUM.HISTORIA 2879214 FECHA: 2024-02-08 11:43:34

IDATOS DE IDENTIFICACION

NOMBRE: ALEJANDRO MARTINEZ GARZON Jo: cc 2879214 IFECHA DE NACIMIENTO: 1939-02-28
{EDAD:84 Afios 11 Mesest1 Dias _[GENERO: MASCULINO - ESTADO CIVIL: CASADO

ITEL: 3152445204 DIRECCION: CLL 152 # 72 02 LUGAR DE RESIDENCIA: BOGOTA (COLOMBIA)
ENTIDAD: ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR SAS FOS TIPO DE USUARIO: CONTRIBLTIVO ARL:

|MEDICAMENTO / iNSUMO via  |oosis EFRECUENC!AlDURACIﬂN TTO.ICANTIDAD mmmcsonss

(OXIGENO A 2 LT/M INHALATDRM NASAL'Z LTIME 12 HORA(S) l ] M.ES[E)

|

DIAGNOSTICO PRINCIPAL:
1849 - ENFERMEDAD PULMONAR INTERSTICIAL, NO ESPECIFICADA

DIAGNOSTICO RELACIONADO 1:
{449 - ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA, NO ESPECIFICADA

Profesional: LUIS ALEJANDRO MUROZ USECHE - NEUMOLOGO
Esp: NEUMOLOGO =
Ri: 4810/2006

WWW.FUNDASUVICOL.ORG
CALL CENTER (57) (1) 443 1360

SEOE NORTE CALLE 134 #7-83 / SEDE CASTELLANA CRA 46 #94-17
-SEDE COUNTRY CRA 16 #80-25 / SEDE TEUSAQUILLO CALLE 33 #1514
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FUNDASUVICOL HISTORIA CLINICA NEUMOLOGIA
Fundoc e Suefio Vigitia Cobombkri FECHA: 2024-02-08 11:46:48

e NIT 830108095-6 J
( DATOS DEL PACIENTE )
PACIENTE: ALEJANDRO MARTINEZ GARZON ID; CC 2879214
FECHA DE NACIMIENTO: 1939-02-28 EDAD: 84 Afas TEL. 3152449204
DIRECCION: CLL 152 # 72 02 BOGOTA (COLOMBIA} ADMISION: SEXO: M
CONVENIO: ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR SAS POS AD791404 ESTADO CIVIL: CASADO
CARGO: TIPO DE AFILIADO:
OCUPACION: OTROS PROFESIONALES Y TECNICOS NO DESCRITOS EN OTROS EPIGRAFES COTIZANTE/CABEZA DE FAMILIA
ZONA; URBANA RELIGION:
\ ¥

- TN
DATOS DE AFILIACION
EPS:

IVEL O TIFO DE AFILIADO: COTIZANTE/CABEZA DE FAMILIA REGIMEN: CONTRIBUTIVO J

=

DATOS DE INGRESO ACOMPANANTE -
NOMBRE DEL ACUDIENTE:
TELEFONG DEL ACUDIENTE:
DIRECCION DEL ACOMPANANTE; )
MOTIVO DE CONSULTA: control

ENFERMEDAD ACTUAL: Natural y procedente de Bogota Trabajd como empleado bancario Empresa de artes graficas
40 anos , media cajetilla/dia

Ppaciente de 84 anos conidx

-Enfermedad pulmonar intersticial Patron de NIU

-Apnea de suefio de severidad desconocida, no tolero CPAP.

- hipertension arterial

- osteoporesis

hiperplasia prostatica

farmacologicos tiotropio 5 mcg dia, oxigeno uso irregular aprox4 horas dia, denosumab, losartan

paciente con disnea mMRC 2, tos con expectaracion escasa persistente

DLCO de 14 02 2022: 71%
Espiromertia de 14 02 2022: FVC: 89/94.5% VEF1: 57/102:4% VEG/FVC: 107/7106:-1% Normal

. :40 afios Fumo hasta hace

TACAR de torax de 26 01 2021: rETICULACION SUBPLEURAL, VIDRIO ESMERILADO, BRONQUIECTASIAS bor traccion y areas limitadas de panal de

abejas, hallazgos con gradiente aico-basal. Patron de NiU

15 02 2023 Trae TAC de torax de 8 12 2022 lhaltazgos compatibles con patron de NIU sin cambigs significativos respecta estudio de Enero 2022

Hay signos de HTP EcoTT de 24 01 2023; “Insuf tricuspiodea con PsAP 53 mmHg

Tset de caminata 6m de 26 12 2022 225 mts: 45% de lo esperado. disnea 0/10 1 3/10 Fatiga MMII 2/10 a 4/10 Sat: 90% a 89% DLCO de 27 12

2022: Severamente disminuida (37%)VA disminuido.

REVISION POR SISTEMAS

APARATO DIGESTIVO: NO REFIERE
APARATO CARDIOVASCULAR : NO REFIERE
APARATO RESPIRATORIO: NO REFIERE
APARATO URINARIO: NO REFIERE
APARATO GENITAL : NO REFIERE
APARATO HEMATOLOGO : NO REFIERE
SISTEMA ENDOCRING: NO REFIERE
SISTEMA OSTEOMUSCULAR : NO REFIERE
SISTEMA SENSORIAL: NO REFIERE
PSICOSOMATICO: NO REFIERE

SISTEMA NERVIOSO: NO REFIERE

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS : HTA
QUIRURGICO ¢ faquectomia
TRANSFUSIONALES: NO REFIERE
INMUNDLOGICOS: MO REFIERE
ALERGICO: NO REFIERE
TRAUMATICO: NO REFIERE
PSICOLOGICOS: NO REFIERE
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FARMACOLOGICOS: NO REFIERE
FAMILIARES: NO REFIERE
TOXICOS : NO REFIERE

OTROS: NO REFIERE

GINECOLOGICOS :

(.Inﬂuenza: Nunca

T.A. Sis: 120 T.A. Dias: 80 T.A. Media: 88
IMC: 22.98 ESCALA DEL DOLOR:
SAT. OXIGENEQ : 942l 0.21 PER, ABDOMINAL g

EXAMEN FIsico

CABEZA: RORMAL

0JOS: NORMAL

ORL: NORMAL

CUELLO: NORMAL

TORAX: rufdos respiratarios con crepites en bases
ABDOMEN: NORMAL

GENITOURINARIO: NORMAL
EXTREMIDADES: NORMAL
NEURDLOGICA: NORMAL
PIEL: NORMAL

ANALISIS: paciente con enfermedad intersticial al parecer de lenta progresidn se solicita

seguimiento, control can reportes
PLAN: control 3 meses

DIAGNOSTICO PPAL; 1849-ENFERMEDAD PULMONAR INTERSTICIAL, NO ESPECIFICADA

INMUNIZACIONES j
_Neumococo: Nuncy
SIGNOS VITALES
FC: 88 FR: 18 Temp°C: Peso/Kg: 71 Talla/cm: 177

perfil autoinmune, tac espirometria y difusion para

DIAGNOSTICO RELACIONADO 1: J449-ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA, NO ESPECIFICADA

DIAGNOSTICO RELACIONADO 2:
DIAGNOSTICO RELACIONADO 3:

LUIS ALEJANDRO MURNOZ USECHE - NEUMOLOGO
ESP. NEUMOLOGO
R.M. 4810/2006

CALL CENTER {57) (1) 443 1360 SEDE NDRTE CALLE 134 #7-83 SEDE CASTELLANA CRA 46 #94-17 SEDE COUNTRY CRa 16 #80-25 SEDE TEUSAQUILLO CALLE 33 #15-14
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