| nforme de Consulta M édica

El presente documento forma parte del expediente clinico del paciente y esta sujeto alas disposiciones
aplicables en materia de proteccidn de datos personaesy confidencialidad de lainformacion en salud.

Datosde lainstitucion y del evento

Institucién o

. Clinica de Especialidades Santa Elena
consultorio

Domicilio del idad o . .
omiciiio defa tnida Av. Universidad 1850, Col. Oxtopulco, Alcaldia Coyoacéan, C.P. 04318

deatencion

Foliodelaconsulta ~ CONS-2026-08412 E:?nrrceoro deexpediente oy o 11,4472

Fecha dela consulta 5 de octubre de 2026 Hora de atencion 11:30

Tipo de consulta Primeravez Servicio o especialidad  Medicinalnterna

Datos del paciente

Nombre completo del .
. P Rogelio Mendoza Bustamante

paciente

Fecha de nacimiento 14 de febrero de 1972 Edad 54 afios

Sexo Masculino CURP MEBR720214HDFNSG05
, Aseguradora o GNP Seguros — péliza

T d tact 554418 2093

eléfono de contacto derechohabiencia 7781204

Domicilio del paciente  Calle Pilares 340, Col. Del Valle Centro, C.P. 03100

Acompafiante o Sra. Teresa Bustamante, esposa
responsable legal =

Motivo de consulta y padecimiento actual

Cansancio persistente y sed excesiva desde hace aproximadamente dos meses, con pérdida de

M otivo de consulta . . .
peso no intencionada de cuatro kilogramos.

El paciente refiere inicio insidioso de astenia marcada, poliuria nocturna de tres a cuatro
Padecimiento actual episodiosy polidipsia. Niega fiebre, dolor abdominal o ateraciones visuaes. Ha disminuido
su actividad fisica habitual por lafatiga.

Antecedentesrelevantes

Antecedentes Hipertension arterial sistémica diagnosticada en 2019, en tratamiento con losartan 50 mg cada
personales patolégicos 24 horas. Tabaguismo suspendido hace ocho afios, indice tabaguico de 12 paquetes-afio. Niega
y no patolégicos a ergias medicamentosas.

Alergias conocidas Ninguna conocida
Antecedentes Padre con diabetes mellitus tipo 2 diagnosticada alos 50 afios, finado por infarto agudo al
heredofamiliares miocardio. Madre viva, con hipertension arterial.

Exploracion fisica
Los signos vitales se registraron al momento de la atencién, con el paciente en reposo.

Tension arterial F i di
ension arteri 138/86 mmMHg recuenciacardiaca
(mmHg) (Ipm)



Frecuencia

. . 17 Temperatura (°C) 37
respiratoria (rpm)
Peso (kg) 88 Talla (m) 2
Saturacion de oxigeno 97 Indice de masa 29
(%) corporal

Paciente consciente, orientado, con adecuada col oracion de tegumentos e hidratacion

Hallazgos de la limitrofe. Cardiopulmonar sin agregados; ruidos cardiacos ritmicos. Abdomen blando,
exploracion fisica depresible, sin visceromegalias. Extremidades sin edema; pulsos distales presentesy

simétricos. Exploracion de pies sin lesiones ni pérdida de sensibilidad al monofilamento.

Estudiosde . . i, - . . .
. . Biometria heméticay quimica sanguinea de abril de 2026, dentro de pardmetros salvo glucosa
laboratorio o gabinete )
. en ayuno de 118 mg/dL, no estudiada en su momento.
revisados
Diagnostico

Diagnéstico principal Diabetes mellitus tipo 2 de diagndstico reciente, sin complicaciones agudas aparentes.

Clave CIE-10 E11.9
Diagnosticos Hipertension arterial sistémica en tratamiento.
secundarios Sobrepeso con obesidad grado | limitrofe.

Plan de mangjo

Plan terapéutico Inicio de metformina con escalada progresiva para mejorar latolerancia digestiva. Se
y medidas no mantiene el antihipertensivo actual. Plan de alimentacion y actividad fisica acordados con €
farmacoldgicas paciente, con metainicial de reduccién de 5% del peso corporal en tres meses.

Hemoglobina glucosilada, perfil de lipidos, creatinina con depuracién estimada, examen

Estudios solicitados . - - L . . .
general de orinay relacién albumina-creatinina en orina. Fondo de ojo con oftalmol ogia.

Referenciaaotro

Nutricion clinicay oftalmologia
servicio o especialidad wne nieay d

Favorable paralaviday lafuncion, condicionado a apego a tratamiento y a control delos

Prondstico . . .
factores de riesgo cardiovascular concomitantes.

M edicamentos indicados

Se explicaron al paciente 0 a su responsable ladosis, la via de administracién, laduracién del tratamientoy los
efectos adversos posibles de cada medicamento indicado.

Medicamento  Presentacion

. : , : ., Indicaciones
(denominacion 'y Dosis Frecuencia Duracion -
- i especificas
genérica) concentracion
Tomar junto
con aimento
. Tableta de 850 Cada24 horas Losprimeros7 .
Metformina 1 tableta Ora . P parareducir
mg con lacena dias )
molestia
gastrica
A partir del .
. Tableta de 850 . Continuar con
Metformina 1 tableta Orad Cadal2horas  octavo dia, .
mg alimentos
permanente
Tabletade 50 Cada 24 horas Sin cambios
Losartan 1tableta Ora Permanente

mg por lamafiana respecto a



esguema
previo
Indicaciones al pacientey seguimiento

Seindicaron al paciente los signos 'y sintomas de alarma por los que debe acudir de inmediato aun servicio de
urgencias, asi como laimportancia de completar el tratamiento prescrito y acudir ala cita de seguimiento.

Medicion de glucosa capilar en ayuno tres veces por semana, con registro en libreta.

Indicacionesgenerales  Caminata de treinta minutos a menos cinco dias ala semana, iniciando con quince minutos la
y signos de alarma primera semana.

Acudir aurgencias si presenta vémito persistente, somnolencia o respiracion agitada.

Diasdeincapacidad o

Fechadepréximacita 9 denoviembre de 2026
reposo

M édico tratante

El médico que suscribe hace constar que lainformacién contenida en este informe corresponde a la atencion
otorgada en lafechay hora sefialadas, y que fue elaborada conforme alos principios cientificos y éticos que
orientan la préctica médica.

Nombre completo del

L Dr. LuisEnrique Cadena Prieto  Especialidad Medicina Interna
médico tratante
Cédula profesional 5542108 Cédula de especialidad 9183470
Teléfono de contacto 55 5658 3311 Correo electrénico | cadena@santael ena.mx
Firma del médico
tratante

Lugar y fechadefirma Ciudad de México, a5 de octubre de 2026



