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Lugar y fecha de emision:

HISTORIA CLINICA FISIOTERAPIA No. 1.033.102.957

FUNZA, lunes, 23 de diciembre de 2024 141644

DATOS PERSONALES
Nombres y apellidos
Identificacion
Nacimiento
Residencia
Ocupacion
Responsable
Acompainante
Entidad

[stado cvil
Discapacidad

ALEJANDRO JIMENEZ CHARRY

T11.033.102.957 Edad: 16 afios, B meses y 3 dias

BOGOTA (CUNDINAMARCA) domingo, 20 de abril de 2008

FUNZA Direccion: CRA 2C#6-02 T7-601 Teléfono: 3004881227

[STUDIANTC Escolaridad: SIN INFORMACION

LEONARDO JIMENEZ Parentesco: PADRE Teléfono: 30048812 27/3012641726
ADRIANA CHARRY RICO Parentesco: MADRE Teléfono: 3004881227/3012641726
CUNDEPORTES CAPB: EPSQ17 - FAMISANAR Tipo usuario: 12 PARTICULAR
SOLTERO (Estrato;2) Raza: BLANCO  (Etnia: HISPANO O LATINO)
NINGUNA  Religion: OTRO

Sexo: HOMBRE
G.S.yRH: O+

FECHA CONSULTA: martes, 3 de diciembre de 2024 7:58:26 - EDAD: 16 afos, 7 meses y 14 dias
EVOLUCION TERAPLUTICA
Hora de ingreso: 8 Hora de salida: 9 No. de sesion- 6
CONDUCTA: Modalidades cinéticas y terapéuticas
TRABAJO REALIZADO: DESCRIPCION TERAPIA FISICA

Elactro estimilador: 12-15 MIN Termoterapia: 12-15 MIN Masaje: 12-15 MIN
ESTIRAMIENTO MIEMBROS SUPERIORES

Cuello: Indinadores, Flexores, [xtensores
OTROS PROCLDIMICNTOS: se manej6 sedatvo mediante termoterapia electrotera

pia masaje terapéutico y estiramientos musculares y finaliza con

ejercicios de higiene postural con retroalimentacién visual
CIERCICIOS DE FORTALECIMIENTO MUSCULAR

Activos, Ejercicios isotdnicos
OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES (plan casero): Realizar plan casero

[l paciente ingresa y sale en adecuadas condiciones, finaliza la ses

DIAGNOSTICOS

ion sin novedad SI

Principal: M624-CONTRACTURA MUSCULAR Tipo: CONFIRMADO REPETIDO

Dr.(a). MARIA FERNANDA NEIRA

GALINDO CC No. 1.020.835.904 - FISIOTERAPIA - R.M. 1020835904

FECHA CONSULTA: jueves, 5 de diciembre de 2024 10:24:17 - EDAD: 16 ahos, 7 meses y 15 dias
EVOLUCION TERAPEUTICA
Hora de ingreso: 10 Hora de salida: 11 No. de sesion: 7
CONDUCTA: Modalidades cinéticas y terapéuticas
TRABAJO REALIZADO: DESCRIPCION TERAPIA FISICA
[lectro estimulador: 12-15 MIN Termoterapia: 12-15 MIN Masaje: 12-15 MIN
ESTIRAMIENTO MIEMBROS SUPERIORLS

Cuello: Inclinadores, Flexores, Extensores
OTROS PROCEDIMIENTOS: se manejé sedatvo mediante termoterapia electroterapia masaje terapéutico y estiramientos muscularesy finaliza con

ejercicios de higiene postural con retroalimentacdn visual

CIERCICIOS DE FORTALECIMIENTO MUSCULAR

Activos, Ejercicios 1sotonicos

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES (plan casero): Realizar plan casero

£l paciente ingresa y sale en adecuadas condiciones, finaliza la sesién sin novedad: S|

DIAGNOSTICOS

Principal: M624-CONTRACTURA MUSCULAR Tipo: CONFIRMADO REPETIDO
Dr.(a). MARIA FERNANDA NEIRA GALINDO CC No. 1.020.835.904 - FISIOTERAPIA - R.M. 1020835904

FECHA CONSULTA: lunes, 9 de diciembre de 2024 7:52:32 - EDAD: 16 afios, 7 meses y 21 dias
EVOLUCION TERAPEUTICA
Hora de Ingreso: 10 Hora de salida: 11 No. de sesion: 8
CONDUCTA: Modalidades cinéticas y terapéuticas
TRABAJO REALIZADO: DESCRIPCION TERAPIA FISICA

Electro estimulador: 12-15 MIN Termoterapia: 12-15 MIN Masaje: 12-15 MIN
ESTIRAMIENTO MIEMBROS SUPERIORES
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Cuello: Inclinadores, Flexores, Extensores

OTROS PROCERIMIENTOS: se realiza trabajo d descarga muscular en cuello y espalda
EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO MUSCULAR

Activos, Ejercicios isotdnicos

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES (plan casero): Realizar plan casero

El patiente Ingresa y sale en adecuadas condiciones, finaliza la sesién sin novedad: S
DIAGNOSTICOS

Principal: M624-CONTRACTURA MUSCULAR Tipo: CONFIRMADO REPETIDO

Dr.(a). MARIA FERNANDA NEIRA GALINDO CC No. 1.020.835.904 - FISIOTERAPIA - R.M. 1020835904

FECHA CONSULTA: miércoles, 11 de diciembre de 2024 11:06:37 - EDAD: 16 afios, 7 mesesy 21 dias
EVOLUCION TERAPEUTICA

Hora de ingreso: 11/00 Hora de salida: 12/00 No. de sesién: 9

CONDUCTA: Modalidades cinéticas y terapéuticas

; . ; p jumbar por ende se inic )
TRABAIO REALIZADO: OTROS PROCEDIMIENTOS: Paciente refiere molestias a nivel de columna dorso sgpczntinua con ejercicios de Corey € finaliza

ia las sesiones con

. ) L , 2 nte,
aplicacion de paguete caliente y corriente en la zona, se evidenda disminucion de 13 inflamacion prese!
con estiramientos dindmicos.

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES (plan casero): Realizar plan casero.

El paciente ingresa y sale en adecuadas condiciones, finaliza la sesion sin novedad: 5!

DIAGNOSTICOS

Principal: M624-CONTRACTURA MUSCULAR Tipo: CONFIRMADO REPETIDO o1t

Dr.{a). NILY ESTEFANIA MENDOZA CC No. 1.007.669.016 - FISIOTERAPIA - R.M. 1007669
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